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I. 


\ ier  Deceimien  sind  hinabgerauscht  in’s  ^leer  der  Ver- 
gangcnlieit,  seit  Wmternltz,  beseelt  von  Hoffnnng-  iind  That- 
kraft,  kiibn  den  Blick  gewendet  in  die  Znknnft,  den  Doctorgrad 
der^iediein  erreichte.  Uiese  vier  Decennien,  sie  werden  nielit  spnr- 
los  versinken  ira  Strome  der  Zeit;  denn  entrissen  hat  Wintemltz 
der  Vergangenlieit  nnd  Vergessenheit  einen  Wissenszweig,  dein 
er  einen  nnversiegbaren  Quell  nener  Forscbnng,  nener  Erkennt- 
niss  nnd  steten  Segens  entzauberte.  Vier  Decennien  Winter- 
nife’scher  Thatigkeit  — ein  leiiclitender  Abschnilt  in  der 
Geschiclite  der  Hydrotherapie ! 

Winternitz  iind  Hydrotherapie!  Welch’  inniges  Band 
scblingt  sicb  urn  diese  beiden  Namen!  Welcbem  Ohr  klingen 
diese  beiden  Begrifte  niclit  gleich  Synonyraen ! Mag  auch 
inancber  Name  liervorlencbten  in  den  Annalen  der  Geschiclite 
der  Wasserbeilkunde , er  wird  iiberstrablt  dnrcli  einen  Glanz. 
wie  er  nur  Unsterblicbe  verkliirt,  durcb  den  Glanz  der  goldenen 
Lettern  ; Win terni tz ! 

Ziini  Lebenszvveck  batte  er  sicb  erkoren , die  Hydro- 
tberapie  aufznbanen  zu  dem  stolzen  Gebau  einer  Wissenscbaft. 
nnd  ziiin  Grundstein  bot  sicb  ibm  die  Physiologic. 

Welcben  Rnf  batte  die  Hydrotherapie,  als  Winternitz  sii' 
wissenschaftlicb  zn  bearbeiten  begann ! Keine  rationelle  Be- 
recbtigung,  keine  wissenscbaftlicbe  Grundlage,  denn  nocb  war 
der  Geist  nicht  erstanden,  der  den  kostbaren  Schatz  kraftvoll 
beben  sollte.  Winternitz  bob  ibn  und  bauchte  dem  Gedanken, 
das  Wasser  dem  Heile  der  IMenscbbeit  dienstbar  zn  machen, 
den  Odem  der  Wissenscbaft  ein. 
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W ohl  hat  sclion  Hippohrates  die  Griindlage  eiiier  Hydro- 
thcrapie  gegeben,  welclie  bei  der  Erweiteruiig  der  physiologi- 
sclien  Kenntnisse  leicht  zu  eincr  rationelleii  hiitte  werdcn 
kbmieii , sie  hat  eine  Stelle  in  der  Therapie  behau})tet  trotz 
der  versehiedeiieii  ne1)en-  iind  iiacheinander  auftretendeii  arzt- 
lieheii  Scluden.  Wir  sehen  jedoch  alle  Spuren  einer  zielbe- 
wiissten  Anwendimg  des  Wassers  als  Heilkraft  in  der  tiefen 
Nacht,  welclie  init  dem  Mittelalter  iiber  die  gesauimte  Medicin 
hereinhrach,  verschwiiiden.  Im  15.  Jalirhmidert  machtc  sich  ein 
sehwacher  Versuch,  zii  hiiipokratischen  Gruiidsatzen  znriickzii- 
kehreii , gelteiid,  jcdoch  niit  geringen  Ausnahmen  wiirde  da.s 
Wasser  empirisch  angeweiidet , ja  sogar  iioch  , als  die  Hufc- 
lan<V^Q\\Q  medicinische  Gesellschaft  1821  eine  Preisfrage  stclltc, 
welclie  die  ilussere  Anweiulung  des  kaltcii  Wasscrs  in  hitzigen 
Fiebern  zum  Gegeiistande  hatte,  wareii  cs  Arbeiten  von  rein 
praktiseher  Kichtnng,  die  init  dem  Preise  gekrunt  warden.  Sellist 
diese  aiif  Empiric  basirende  Idee  der  Kaltwasserbchandluiig 
faiid  nicht  die  gebiihrende  Beachtnng  seitens  der  arztliehen 
Welt.  Alls  den  llanden  der  Natiirarzte  erst  innsste  die  Wasser- 
heilkunde  znr  klinischen  Forsehiing  gelangen , uin  wissen- 
sehaftliche  Begriindung , verniinftige  Beschranknng  and  lilei- 
benden  Werth  zn  erhalten. 

Der  therapeutische  Nihilismus  der  Wiener  Schule  brachte 
es  mit  sich,  dass  dem  Wasserheilverfahren  wieder  etwas  Aiif- 
merksamkeit  geschenkt  wnrde,  and  es  fand  in  einem  unbc- 
fangenen  medicinischen  Forscher  seineu  A'ertreter;  in  M lnter- 
wfz!  Dem  vielseitigen , rastlosen,  griindlichen  and  originellen 
Wirken  dieses  Forsehers  gelang  es  znnachst,  Ordnimg  zii  bringen 
in  die  verworrenen  Ansichten , welclie  nothwendigerweise  in 
jede  Wissenschaft  getragen  werden , wenn  Laien  sic  zn  ihrcr 
Domane  machen.  Schon  das  Jalir  I860  brachte  die  erste  Publi- 
cation ]\'infcrn(tz‘,  welclie  das  Unzweekmassige  der  bisherigen 
Art  der  localen  Kalteapplication  beleiichtete  and  die  rationelleii 
Methoden  lehrte.  In  rascher  Folge  erschienen  die  Frgebnisse 
seiner  griindlichen  Untersuchnngen  iiber  Kevulsion  mid  Ableitimg. 
Circulation  und  Respiration,  Temperatur  und  Fielier,  iiber  Re- 
sorption und  Ausscheidung.  Fr  zeigte  als  Erster,  dass  die 
Wirkung  des  Wassers  auf  die  Innervation  bei  fieberhaften  Fr- 


krankuugen  viel  wiclitiger  sei  als  aiif  die  Temperatiir,  vertoeht 
sclion  clamals , gestiitzt  auf  seinen  scliarfen  klinisclien  Blick 
und  auf  seine  ausgezeichueten,  babnbreclienden  klinisclien  and 
experimentellen  Beobaclitungen,  energiscli  den  Standpiinkt,  dass 
niclit  die  Temperatiir  allein  das  Wesen  des  Fiebers  aiismaclie, 
eine  Entdeckiing,  die,  wie  es  sclieint,  erst  in  jiingster  Zeit  von 
Neiieni  entdeckt  werden  iniisste. 

Winteriiltz  verstelit  es  wie  Wenige,  die  Fortscliritte  der 
Bbysiologie,  die  Vervollkominniing  der  experimentellen  Metlioden 
zii  seinen  Zwecken  aiisziiniitzen , er  verstelit  es  aiicli  experi- 
mentelle  Metlioden  zii  scliaffen  und  Fortscliritte  der  Pliysiologie 
anzubahnen , um  die  Fragen  tliermisclier  Wirkungen  auf  den 
( irganismus  in  iiberzeugender  Weise  zu  Ibsen  oder  ilire  Lbsung 
zu  ermiiglicben.  Unantastbar  und  felsenfest  steben  seine  An- 
sicbten  iiber  Warmeproduction  und  AVarnieregulation , seine 
calorimetriscben  und  tbermometriscben  nebst  zablreicben  anderen 
auf  Leukocytose  und  Erytbrocytose  beziiglicben  Untersucbungen 
da  und  behaupten  einen  Rang  in  der  Pathologie  und  Tberapie 
der  beberbaften  Erkrankungen,  der  dem  Nanien  des  Forsebers 
Winternitz  fiir  ewige  Zeiten  ein  glorreicbes  Blatt  sicbert.  Durcb 
seine  unermudlicbe  Tbatigkeit  bat  er  die  Hydrotberapie  zu  dem 
geniacbt,  was  sie  geworden : sie  ist  nicbt  mebr  etwas  der 
pbysiologiscben  Medicin  Fremdes  und  Gegensatzliebcs ; durcb 
ibn  gelangte  sie  zur  Gleicbberecbtiguiig  und  Gleicbstellung  mit 
anderen  Wissenszweigen,  zu  ebrender  Anerkennung ! Him  ist  es 
aber  aucb  zu  verdanken,  dass  die  Bedenken,  welclie  der  bydria- 
tiscben  Bebandlung  von  Kranken  ini  Wege  standen , allmalig 
fielen.  In  einer  Unzalil  von  wissenscbaftlicben  Publicationen 
erbrtert  er  mit  der  ibm  eigenen  Griindlicbkeit  den  Wertb  der 
Hydrotberapie  fiir  die  Erkrankungen  des  menscblicben  Orga- 
nismus,  irnmer  auf  dem  sicberen  Boden  pbysiologiscber  Forscbung' 
stebend,  als  Gelebrter  und  Kliniker,  als  Arzt  und  als  Praktiker 
mit  seiner  kiinstleriscben  Aiilage  und  seiner  glanzenden  Be- 
gabung. 

Und  Winternitz  als  Lebrer!  llier  zeigt  sicb  neben  der 
divinatoriscben  Kraft  eines  Forscbergenies  die  vornebm  didak- 
tiscbe  Fabigkeit,  wie  selten.  Nicbt  nur  was  er  lebrt,  sondern 
aucb  wie  er  lebrt , bat  stets  das  milcbtigste  Interesse  seiner 
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zalilreiclieii  Horer  geweckt  imd  wacli  erlialten  imd  eiuen  Eiii- 
druck  in  ihnen  hervorgerufen,  welcher  sie  zu  treuen  und  eifrigen 
Aidiangern  der  Hydrotlierapie  werden  Hess. 

Und  welclie  Opfer  bringt  Winiermtz,  inn  seine  Lelire  ver- 
kiinden  zu  konnen  iind  immer  grdssere  Kreise  von  der  Wir- 
kung  der  Hydrotlierapie  zu  iiberzeugen ! Er  ist  iinunterbroclien 
in  Wort  und  Scbrift  tliatig.  Seine  Lehrbiicher,  in  alle  Spraclien 
der  Welt  iibersetzt  nnd  in  alien  civilisirten  Landern  verbreitet, 
geben  beredtes  Zeugniss  von  seinem  Eleiss.  seiner  Gedankcn- 
fiille  und  seiner  scbbpferiscben  Thiltigkeit.  In  nabezu  200 
grbsseren  und  kleineren  Monograpbien  machte  er  bisber  Mit- 
tbeilungen  von  seinen  reicben  Erfabrungen , seinen  Experi- 
inenten  und  kliniscben  Beobachtungen.  lin  Jalire  1890  griindete 
er  eine  Zeitschrift:  „ Blatter  fiir  klinisclie  Hydrotlierapie um 
die  Fortscliritte  der  Hydrotlierapie  den  weitesten  Kreisen  zu- 
ganglicli  zu  inacben  und  ein  Organ  zu  scliaffen  fiir  die  vor- 
urtlieilsloseste  Kritik  der  auf  deni  Gebiete  der  Hydrotlierapie 
auftaucbenden  Uebergriffe  und  Auswiichse. 

Winternitz  ist  der  gliickliclie  Besitzer  und  Leiter  der 
einzigen  Lelirkanzel  fur  klinisclie  Hydrotlierapie.  Er  bat  sie 
selbst  gescliatfen  und  erlialt  sie  selbst,  unbekiimmert  um  die 
grossen  materiellen  Opfer,  die  diese  erlieiscbt.  Er  ist  sicli 
dessen  bewusst,  dass  ein  Wort,  an  wiirdiger  Statte  gesproclien. 
an  Bedeutung  gewinnt;  er  ist  stets  beiniibt,  am  Krankenbette 
und  in  einer  mit  alien  modernen  Hilfsmitteln  ausgeriisteten 
Wasserlieilanstalt,  verbunden  mit  einer  Klinik,  den  ^^>rtll  der 
Hydrotlierapie  zu  demonstriren , um  nicbt  nur  durcb  Worte. 
sondern  aucli  durcb  Tbaten  zu  beweisen,  dass  die  Tberapie,  die 
er  zu  einer  wissenscbaftlicben  erboben,  ibres  begriindeten  Bufes 
wiirdig  ist. 

„Wie  angenebm  und  bequem  muss  es  sein,  auf  eineni 
Felde  zu  arbeiten,  wo  Alles  so  wold  bestellt  ist,  wo  Alles  so 
reif  ist,  dass  man  mit  jedein  Satze  gauze  Garben  woblge- 
ordneter  Friicbte  cinbeimsen  kann.‘‘  Winiernitz  bat  dieses 
Arbeitsfeld  nicbt  vorgefunden.  Gleicb  einem  Feldarbeiter.  der 
seinen  Boden  erst  urbar  inaclit,  ist  er  Scbritt  fiir  Scbritt  vor- 
wartsgedrungen,  seines  Zieles  wold  bewusst,  nicbt  deni  Zufalle 
vertrauend,  ausgeriistet  mit  dem  sicberen  kliniscben  Blick.  dem 


Geist  des  klardenkenden  Forschers,  bis  es  ibin  gelungen  ist, 
ein  Arbeitsfeld,  wohlbestellt  uiid  reicbliche  Friiclite  tragend^  zii 
scbaffen.  Er  bat  zur  Bearbeitiiiig  dieses  Feldes  Schiiler  lierau- 
gezogen,  die  iiacli  Hiinderteii  zablen,  ist  ilinen  vorangegangen 
als  Leucbte  der  Wissensebaft , hat  sie  angeeifert  diireb  Wort 
und  That,  gefbrdert  durch  jegliche  Hilfe  iind  war,  ist  und 
bleibt  ihnen  stets  das  glaiizende  Muster  eiiies  Mamies,  den 
Scbaftenslust  und  Sebaffensdrang , Arbeitsfreudigkeit , jugend- 
liclier  Tbatendurst  seine  vier  Decennien  wabrende  rastlose 
Arbeitszeithindureb  nicbt  verlassen  liaben. 

Der  Mann  der  xVrbeit  kaun  nicbt  wiirdiger  gefeiert  werden 
als  durch  die  Arbeit.  Und  so  mugen  denn  als  Huldiginig  zuin 
dOjahrigen  Doctorjubilauin  die  bier  niedergelegten  Arbeiten 
unserem  geschatzten  und  geliebten  Meister  die  Ebrung  und 
\'erehrnng,  die  Dankbarkeit  und  Liebe  seiner  Schiiler  und 
Freunde  fiir  ihn  bekunden!  sie  stiitzen  sicb  ja  alle  auf  die 
Friiclite  der  dOjabrigen  Thatigkeit  unseres  uneriniidlicben  Lebrers 
Winternitz. 

Mbge  ihn  ein  giitig’  Geschick  noch  lange  in  geistiger  und 
kurperlicher  Riistigkeit  erbalten , auf  dass  er  nocb  mancbes 
Saraeiikorn,  das  er  gesaet,  frisch  in  die  Halme  scbiessen,  nocb 
maiiche  neue  Anregung,  deren  so  viele  scbon  seinem  niminer- 
iniiden,  erfindungsreiclien  Geiste  entsprungen , zur  lieilsamen 
That  werden  selie!  Mbge  es  ilim  gegbnnt  sein,  den  Tag  mitfeiern 
zu  kbiinen,  an  dein  sein  innigster  Wunscli  erfiillt  werden  wird  : 
dass  die  Hydrotlierapie  nicbt  mebr  als  ein  Specialfacb  gilt, 
sondern  Gemeingutder  gesannnten  arztlichen  Welt  gewordcn  ist  I 


Dr.  B.  Bnxhauw. 


II. 


Mit  Htolzc  kaiin  Oesten-eieh  Ansjn’ueli  darauf 

erliebeii,  als  Heimatlaiul  der  Wasserlieilmetliode  genaniit  uiid 
g‘e])riesen  zu  werden. 

Dei‘  geiiiale  Autodidakt  mid  Kmpiriker  Yincenz  Fricssuitz 
aus  (Jratenl)erg’  in  Scdilesieii  liat  dimcdi  Vcrsucdie  an  kranken 
Tliiereii  den  iniseliatzbaren  Jleihvertb  des  A\bissers  kennen  ge- 
lernt  iind  mit  der  Kiibnlieit  des  Laien  liei  alien  inuglieben 
Krankbeiten  am  jMenseben  in  Amvendimg  gebracbt. 

Das  imbestrittene  Yerdienst  imseres  Jiibilars,  des  Universi- 
tUts])i'ofessors  Dr.  Wilhelm  Winternitz  in  Wien,  ist  es,  die  llydro- 
tberajiie  anf  ein  streng  pb}  siologiscbes  Fimdainent  gestellt  imd 
zu  einer  Jleihvissenscbaft  ersten  Kanges  anfgebaut  zn  baben. 

Fiirwabr,  einer  bewimdernswertben,  imermudlieben  Arbeits- 
kraft , eisernen  Ansdauer  imd  Energie  bediu-fte  es , nni  naeli 
dabre  langen  Exj)erimenten  imd  Studien  die  festgestellten  Indi- 
cationen  fiir  die  Wassercnr,  ibre  eminenten  Wmkimgen  anf 
fieberbafte  imd  ebroniscbe  Erkrankimgen  gegeii  eingeivurzelte 
Yoriirtbeile  and  skeptiscbes  Ablebnen  der  neiieii  tberapeiitiselien 
Kiebtimg  zu  vertreten  imd  zu  bebaiipten. 

^^Ynn  trotz  der  iiberrascbend  giinstigen  Hesiiltate  seine 
iMetbode  niebt  die  ibr  gebiibrende  Wiirdigung  gefimden  bat  iind 
imler  den  tberapeiitiselien  Massnabmen  als  Stiefkind  gering  ge- 
aebtet  iiiirde , so  tragen  I biistiinde  daran  Scbiild , die  yon  be- 
riifener  Feder  vielfacb  eriirtert  iviirden  imd  an  dieser  Stelle 
imenvalmt  bleiben  iiKigen. 

* 
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WUhclm  Wintcrnitz,  geboren  in  Josetstadt  in  Bulimen,  alt- 
solvirte  das  Gyinnasiuni  in  Kiiniggriitz , bezog  iin  Jahre  1859 
die  Universitiit  zii  Prag,  woselbst  er  18o7  znin  Doctor  der  Me- 
dicin  proinovirt  Avnrde.  8clion  wahrend  seiner  Stndienzeit  zog 
er  die  Aufniei’ksainkeit  Oppolzer’s  auf  sieli , der  ilini  stets  ein 
wohlwollender  Giinner  nnd  vaterlielier  Freund  geblieben  ist.  Ant 
dessen  Initiative  lialjilitirte  sicli  Wintornitz  1864  znni  Docenten 
tiir  interne  ^ledicin. 


^ * 

Fine  Arbeit  von  40  langen  .laliren  rollt  sicli  vor  nnseren 
Angen  anf. 

Zwei  grosse  Seliiipfnngen  sind  es,  die  vor  Allein  nnsere 
Antinerksanikeit  in  liolieni  Masse  anf  sicli  lenken : die 

nmstergiltige  Wasserlieilanstalt  in  Kaltenleutgeben  nnd  die 
liydrotberapentische  Abtlieilnng  der  Wiener  allgeineinen  Poli- 
klinik. 

Xiclit  oline  Interesse  ist  der  erste  Inijnds,  der  nnseren 
.Inbilar  dazn  geleitet  luit . sicli  init  deni  Stndiinn  der  Wasser- 
lieilinetliode  zii  befassen. 

Professor  Winternitz  war  zn  Peginn  seiner  iirztlichen  Lanf- 
babn,  naclidem  er  drei  Jalire  ini  Prager  allgeineinen  Kranken- 
lianse  nnd  in  der  dortigen  Irrenanstalt  als  Secnndararzt  fnngirt 
liatte,  zn  Seiner  Majestiit  Flotte  als  ( ^irvettenarzt  eingeti’eten. 
Da  gescliali  es,  dass  bei  der  Mannscliaft  anf  holier  See  pliitz- 
licli  cine  intlnenzaartige.  tieberliafte  Frkrankiing  eiiideiniscli  anf- 
trat  nnd  der  initgefiihrte  Arzneiscliatz  rascli  verbranclit  war. 
Das  einzige  tlierapentisclie  llilfsniittel , welches  deni  Schitfs- 
arzte  zn  Geliote  stand,  war  das  — Wasser.  ^lit  bangein 
Zagen  ging  Winternitz  daran , seine  Kranken  niit  deni  iliin 
danials  freinden  Fleinente , res|>ective  iMedicamente  zn  be- 
handeln  5 inn  so  grosser  war  seine  I 'eberrasehnng , als  er  die 
tretfliche  Wirkiing  des  Wassers  sah  nnd  seine  Patienten  rascher 
als  bei  Verabreichnng  von  Ghinin  and  den  hbliclien  Antipyre- 
ticis  gesiindeten. 

Xiin  waren  aber  vor  Landnng  des  Schitfes  Monate  ver- 
tlossen , nnd  Avahrend  dieser  Zeit  traten  noch  allerlei  Frkran- 
knngen  anf. 
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Sclion  damals  koniite  sicli  der  jimge  Forsclier  iiberzeug'eii. 
dass  die  A\"asseramYendiing:  iimtatis  mutandis  in  verscliiedenen 
Fallen  von  grossem  Nutzen  sein  kiinne. 

Es  war  al)er  nm  cin  unsiclieres  Laviren,  ein  Tasten  ini 
Finsteren  — Apjilicationsfonn,  Zeitdauer,  Temperatur  und  yieles 
iVndere  inusste  erst  dureli  sorgfaltiges , umsicditiges  Beob- 
aebten  allnialig  Scbritt  fiir  8cbritt  festgestellt  werden.  Xacb 
seinem  Abgange  ’sam  der  Marine  eilte  Wintermtz  naeb  Grilfen- 
berg,  deni  damaligen  Mekka  der  Wasserciir. 

llier  stand  er  vor  ciner  Unzabl  iingeliister  Froblenie,  sab 
Erfolge  und  Misserfolge  inid  begann  eifrig  am  eigenen  Kiirper 
zn  experimentiren. 

Beinabe  ware  ibni  sein  A\dssensdrang  verbangnissvoll  ge- 
worden. 

Nacbdem  er  die  grosse  Beibe  mebr  minder  eingreitender 
Applieationen  mit  stoiscbem  Gleicdnnutlie  batte  tilier  sieb  ergeben 
lassen,  versuebte  er  aucb  eine  zii  jener  Zeit  sebr  beliebte  Bro- 
cednr,  die  naebtliebe  Einpackung  mit  daranftblgendem  morgend- 
licbeni  A'ollbade,  welcbes  zn  der  Jabreszeit,  in  der  Winternltz 
sein  Grafenberger  Martyriinn  durcbmacbte  (Xoyember  1861  liis 
Februar  1862),  da  es  naturkalt  mid  im  Souterrain  ange- 
weiidet  '\yiirde , bart  gefroren  uar  mid  erst  diircb  Aufbacken 
des  Eises  Raimi  fur  das  bedaiiernswertbe  Gpfer  gescbatfen 
Ayerden  inusste.  Kur  seiner  tretflicben  Constitution  batte  er  es 
zu  danken,  dass  er  obne  nacbbaltige  Scbildigung  Grafenberg 
A'erlassen  konnte. 

^Ver  beute  in  den  ausgedebnten  rarkanlagen , Giirten, 
Wiildern  rings  uni  die  yier  Curbauser  der  Wasserbeilanstalt 
in  Kaltenleutgeben  promenirt,  wer  die  22  Dependaneen  und 
Villen  besiicbt,  den  lierrlidien  Cursalon,  die  Ordinationsraume 
mit  ibren  kostbaren  medieiniseben,  ebirurgiscben  und  elektriscben 
Apparaten,  das  sebiine  seliwediseb-lieilgynmastisebe  Institut  be- 
sicbtigt  ' der  abut  Ayobl  niebt , dass  diese  grbsste  und  Auir- 
nebniste  AVasserlieilanstalt  des  Continents  yon  ibreni  dermaligen 
Eigentbunier  und  Eeiter  wir  62  Jabren  fiir  die  Aufnabme  yon 
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18  Krankeii  bestimmt  war  imd  jetzt  alljalirlieli  voii  beiliuiti^- 
2000  Tatienten  besuclit  wird. 

Die  liydrotberapeutisclie  Abtlieilung’  der  Wiener 
allgeiiieinen  rolikliiiik  ist  eine  Sebopfinig,  den  inittelloseji 
Leidenden  von  nnsereni  Jubilar  auf  eigene  Kosten  erl)ant. 

Melen  Tausenden  Jlilfesuchender  wird  bier  unentgeltliebe 
Ordination  inid  liydriatisehe  Bebandlimg  gel)Oten.  Den  llanj)t- 
wertli  bat  diese  Anstalt  als  crste  liydrotberapentiscbe  Klinik. 

Icli  kann  es  mir  niebt  versagen,  die  rassionsgesehiebte 
der  didaktisebenTluitigkeit  des  Jubilars,  die  er  bei  der  endlicben 
Erbtliumg  dieser  ersten  Klinik  tiir  Hydrotlierapie  gesebrieben. 
init  seinen  eigenen  Worten  liier  wieder7Aigel)en.  M'internitz 
sclirieb : Die  erste  Klinik  fiir  llydrotlieraj)ie.  Blatter  f.  klin. 
llydrotber..  1892.  Nr.  11  : 

„AD  icli  es  etwa  vor  80  Jabren  unternalini,  die  ^\'irkung^^- 
weise  des  Wassers  auf  den  nienscblieben  K(irj)er,  des  A\'assers 
in  seinen  versebiedenen  Tenij)eratiiren  und  Aggregatformen.  iu 
seinen  versebiedenen  Ai)plieatioiisweisen  zii  erforsclien,  da  batte 
ich  in  jugendlicbein  Entbusiasnms  keine  Abniing  davon . dass 
aueb  bier  die  l^dagge  die  Abiare  deckt. 

Marshall  Hall  batte  es  aiisgesprocben . die  medicinisebe 
Welt  batte  es  angenoniinen,  dass  die  Wassereur  das  Arnieidiaus 
der  Medicin  sei.  in  das  mir  jene  sicli  duebteten,  die  auf  andere 
\^’cise  ibr  Foi’tkoiuinen  nicdit  zu  finden  wussten. 

Die  Hydrotlierapie  Avar  gewissermassen  von  deni  Boden 
sebubnassiger  Erkeniitniss  ausgescblossen. 

Auf  deu  Kliniken  Avurde  dieser  ZAveig  der  Tlierapie  nur 
laienliaft  imd  metbodelos  betrieben. 

Sick  niit  Ainvendung  des  Wassers  zu  lleilzAveeken 
befassen,  gait  bei  der  8cliulinediein  niebt  als  eben- 
biirtig. 

Xur  dieser  Oeringsebatzung  Avar  es  zuzuselireiben , dass 
so  viele  Laien  und  Curpfuseber  seit  jeber  sieb  dieser  oinfaeben 
Heilmetliode  benuiebtigten,  uni  mit  derselben  ibr.  es  liisst  sieb 
niebt  leugnen . oft  crfolgreiebes . oft  gefabrliehes  lAiAATsen  zu 
treilien. 

Dass  der  laienbaftc  Diinkel,  die  liolile  Phrase,  die  En- 
Avissenbeit.  die  tollsten  Theoricu . die  luiliegriindetsten  Bebaup- 


tiiiig'en,  (las  ^viiste  (lesdirei,  das  sicdi  aiif  dieseiii  Clebietc  breit 
liiachte,  alle  besseren  iirztlic'hen  Eleiiiente  von  demselben  ver- 
scdnnicditen  — wen  wird  dies  Wander  nelnnen? 

Es  war  deslialb  ein  kiilines  Eeginnen,  bier  llerkiiles  spielen 
zn  wollen. 

Oppolzer  and  DiicJiek  waren  die  Eatlien  nieines  Wbig'iiisses. 

Oleine  pliysiologiselien  Experiinente,  nieinc  kliniscdien  For- 
selnnig’en,  die  niit  den  ersteren  Hand  in  Hand  gingeii , fanden 
di(‘  allseitigste  Bestiitignng  and  Anerkeininng. 

leli  liatte  et^vas  Xeiies,  lasher  an  der  Selinle  nieht  Ge- 
lelirtes  zn  leliren,  and  ieli  erhielt  die  \'enia  doeendi. 

Eiingst  war  es  sebon  erkaniit.  dass  das  Wasser  oft  in  den 
verseliiedensten  Erkrankungen  lleiliing  briiigt. 

Wie  das  Wasser  oft  heilt,  ganz  nacdi  den  umnnstussliehen 
Gesetzen  der  Miysi(jlogie,  durclians  nielit  iin  Gegensatze  zn  den 
rationellen  Grnndsiltzen  der  ^^■issensehaftlicIlen  Tlierapie,  dies 
gezeigt  zn  lial)en  war  niit  das  grbsste  Verdienst  dieser  For- 
sehinigen:  dean  dainit  wiirde  dem  von  Laien  and  Gnrpfusebern 
verbreiteten  Glanben,  das  W asser  wirke  naeh  anderen  Gesetzen, 
jeder  Boden  entzogen. 

Festznstellen , dass  ein  Gegensatz  zwiselnai  wissenseliaft- 
lielier  ^lediein  and  wissenschaftlielier  Hydrotberapie  niebt  be- 
stebe,  and  die  Hydrotberapie  als  Speeialitat  zn  verniebten, 
sie  zinn  Genieingnt  der  gesannnten  arztlieben  ^Velt  zn  inaeben, 
das  liatte  icb  als  ineine  Eebensanfgabe  betraebtet. 

Die  Fortsebritte  der  I’bysiologie . sie  lieferten . birderten 
mid  vertieften  die  wissensebaftlieken  Grnndlagen  nieiner  fast 
ganz  nenen  Lebre. 

Bald  konnte  ieb  zeigen,  dass  die  wiebtigsten  organiseben 
Fnnetionen  dnreb  tberniisebe  and  meebanisebe  Eingritfe,  ans 
demm  sicb  ja  die  Wbisserenr  znsainmensetzt , beeintlnsst,  ja  in 
bestinnnter  W'eise  beeintlnsst  werden  kunnen. 

Da  alier  die  Ernabrimgssturnng  oder  Krankbeit  stets  zn 
Fnnetionsstornngen  iin  weitesten  8inne  fiibrt,  so  war  der  Ans- 
bliek  anf  eine  rationelle  Dentnng  der  langst  eonstatirten  jirak- 
tiselnai  Erfolge  der  W'asserenr  gefnnden. 

So  konnte  ieb  zeigen.  dass  niit  nnserem  Mittel  die  Inner- 
vation maebtig  zn  b('berrseben  sei.  Steigernng  and  Herab- 


i;') 

setzimg  der  Nervenerregbarkeit,  der  Leituiig’  im  Nervcn-,  I m- 
stinimmigen  im  Centralnerveiisystein.  ^^eriinderung-  der  gesaimnteii 
Nerveiistiniiiiiing  konnte  icli  in  der  Peripherie . central  nnd 
redectirt  he^vii'ken  nnd  dies  init  nnzaldigen  Jleispielen  Itelcgen. 
Die  praktiselien  Krtblge  hei  zaldreielien  Xervenleiden  fanden 
Ider  ilire  tlieoretiseiie  (irinidlage. 

jMiiehtiger  als  ant'  die  Innervation  wirkt  der  ant  die  Hant 
ange^vandte  tliennisehe  nnd  ineelianiselie  Heiz  ant  die  ('in- il- 
lation. lUnthewegnng  nnd  Hlntvertlieilnng.  ja  selhst 
anf  die  lUntheseliat't'enlieit.  Ivann  man  nnn  fast  villkiirlieli 
das  llerz  raselier  nnd  langsanier,  kriittiger  nnd  selnviieln'r 
seldagen  inaelien.  kann  man  heliehige  (Jefiisse  znr  Vermigenmg 
nnd  Erwciternng  hringen . kann  man  die  W andspannimg  di'r 
(lefiisse  erhiilien  nnd  lieralisetzi'ii,  so  w in!  man  alle  von  ('iren- 
lationsstiirnngen  ahliiingigni  I’,rn;ilirmig>st(irnngen . nnd  solelic 
hegleiten  fast  alle  Erkrankmigi'ii.  hei  I'iehtigi'r  Anwendimg  v irk- 
sam  ahandern.  (’ongestionen.  1 lypi'riimien.  fhitznndimgen.  aliei' 
aueh  lUntarmntli  nnd  Seeretionsanomalien . sowie  sellist  von 
organisehen  >St('irnngen  ahliiingige  Erkranknngen  des  ('irenlations- 
apparates  werden  anf  diesem  Wege  zii  mehr  odi'r  ^venigel•  voll- 
stiindiger  Ansgleielnmg  kommen. 

rnser  thermisehei’  nnd  meehanisi'hei’  Keiz  heeintinsst  aneh 
die  lves})iration. 

.ledermann  sind  die  \’eranderimg('n  der  Atlimnng  hei  Ue- 
riilirnng  der  Kurjierohertliiehe  mit  kalteni  Ahisser  hekannt.  Dass 
aher  Sanerstoft'anfnahme  nnd  Kohlensiinreahgahe  davon  miiehtig 
veriindert  'w  erden . h.ahe  ieli  in  einer  im  ^'ereine  mit  einem 
meiner  Assistenten  gemaehten  Arheit  erwiesen.  Damit  ist  aneh 
die  Yeriinderimg  der  lUntmasse  dnreh  kaltes  AVasser  zn  erkliimi 
nnd  der  Eintlnss  dessellien  anf  Krankheiten  der  Hcsjiirations-. 
(’irenlationsorgane  nnd  der  Hlnthesehatt'enheit. 

Die  llantfnnetion . die  Xierenseeretion  konnen  wir  fast 
willkiirlieli  mit  nnserem  Mittel  verandern.  die  organisehe  AViinne. 
das  wielitigste  Endprodnet  nnseres  Stotfweehsels.  ganz  v illkiirlieh 
herahsetzen . erhuhen . die  W'armehildnng  steigern  nnd  vm- 
mindern. 

Zahlreielie  Stotfweehselstiirnngen . die  Desamintheit  dm- 
tieherliaften  Erkranknngen . die  meisten  sogenannten  eonstitn- 
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tionellen  Anomalien , komiten  mm  aiif  rationeller  theoretisclier 
Onmdlage  die  liiiigst  constatirten  praktiselien  Erfolge  recht- 
fertigen. 

Wie  tief  eiiigreifend  in  die  intimsten  organisclien  Vor- 
giinge  mid  imserem  Yerstandnisse  ymganglieli  erscliien  daher 
die  Wirkimg  des  naeli  rationeilen  Grimdsatzen  angewendeten 
VN'assers. 

Die  Gnmdpfeiler  meinestlierapeiitiselieii  (lel)audes  seliieneii 
imerscdiiitterlicdi  festgestellt.  Tlieorie  imd  Erfalirimg  waren  in 
seliunster  ilarmoiiie. 

Da  bracli  pliitzlieli , geratlezii  Idendend , alle  kliniselien 
Dogmen  iil)er  deii  llaufen  wertend,  die  nene  Lelire  von  den 
Mikroorganismen  als  Kranklieitsursacdien  herein.  Diireli  diese 
nene  Erkemitniss  nmssten  notlnvendig  aneli  die  Onmdiagen 
der  Th('ra|)ie  eiiie  ^Yl•selliehmlg  erleidem  Koimte  ieli  noeli 
immer  den  Glauhen  aiit’reelit  erlialten  . mein  ddiim  sei  ein  ra- 
tionelles.  ivenn  ieli  dem  Typhus-,  dem  Cholera-  (jder  dem 
Tnberkelliaeillus  nielits  mit  meiiiem  \Yasser  aiizuhaben  ver- 
moelite  V 

leh  heilte  meiiie  Kranken  zwar  geradc  so  wie  vor 
dieser  Erkemitniss.  Allein  das  jedem  Menselien.  besonders 
alter  jedem  Arzte  mid  jedem  Eorseher.  innewohnende  Cansa- 
litats-  mid  Hationalitatsbediirtiiiss  hatte  einen  gewaltigen  Stoss 
erlitten. 

Alter  sehon  sehr  bald  begannen  die  anfangs  hoeh  gehenden 
imd  alles  Uisherige  mit  ^Yrnichtimg  bedrohenden  bacteriolo- 
gischenjVVogen  sieh  zu  beriihigen. 

d'mtz  einiger  theoretisclier  mid  jiraktischer^Eiittaiischimgen 
zeigten  die  immer  iiocli  kaimi  iibersehbaren  Grenzen  des  reellen 
Fortsehrittes  die  Vereinbarkeit  der  nenen  Erkemitniss  mit  triiher 
Errungenem. 

Die  Ertbrschimg  der  natiirlichen  Keaction  des  (Jrganisnms 
gegen  die  Infection  lehrte  bald,  dass  miser  erfolgreiches  llan- 
deln  anch  ein  rationelles  sei,  wemi  es  anch  nicht  im  Sinne  des 
noch  immer  friichtlos  gesiichten  Antitoxins,  des  Gegengiftes 
gegen  alle  Infection  und  Antoinfection,  wirkt. 

Schon  vor  vielen  Monaten  koimte  ich  zeigen.  dass  in  der 
Kraftigimg  des  Organisnms  mid  aller  seiner  Fmictionen,  in  der 


Fluxion  iind  daiiiit  Fordening  des  riiagocytisiims  — Bacterien 
vernielitende  Zellen  — , in  der  Erleichterung;  der  Ausscdiei- 
dung  Yon  Mikroorganismen , von  Toxinen  nnd  ini  Heillieber, 
bis  nun  die  einzigen  und  sicliersten  IMittel  gegen  die  rer- 
scbiedensten  Infectionen  zu  linden  sind  und  dass  bisber  in 
dieser  Riclitung  der  Hydrotherapie  die  Palme  nocb  nicbt  ent- 
wunden  niuxle. 

Dies  ist  und  bleibt  Programm  und  Grundlage  nieiner 
Tiebre,  die  ieb  auf  jabrelange  Experimentalarbeit  aulgebaut 
uml  au  uuzaliligen  genau  beobacbteten  Krankbeitsfallen  erprolit 
und  bewabrt  gefunden  babe. 

Bald  jedoeb  musste  icli  es  erkennen,  dass  selbst  das 
ziiudendste  \A  ort . die  festeste  eigene  Uelierzeugung , die  natur- 
walirste  Sebilderung  an  J'roselytenkraft  neit  binter  dem 
Einbusse  zuriiekstelie , den  die  . wenn  aueb  nur  einmalige 
eigeue  Anseliauung  und  Beoliaebtung  zu  iiben  vermag.  Nur 
was  man  selbst  geseben  und  beol)acbtet , griilit  sieb  unaus- 
bisclibar  dem  Gebirne  ein.  Dass  bier  meine  Eebrmittel  nicbt 
ausreicliten , war  eine  Tliatsache , der  ieb  mich  nicbt  a'Ci- 
scbliessen  konnte. 

Sollte  mein  Leliren  ein  ertblgreielies  Averden,  musste  mein 
gauzes  Htreben  imd  Tracliten  dabin  gelien,  mir  sogenanntes 
kliniscbes , liegendes  Ivrankenmaterial  zu  verseliatfeu ; nur  an 
solcliem  konnten  llbrer  und  Lebrer  exacte  Beobaclitungen  an- 
stellen,  Wirkung  und  AnAvendungSAveise  genau  verfolgen  und 
kennen  lerneiiDmd  leliren. 

Oleine  Beiniilumgen  und  Opt'er  in  ylieser  liicbtung  Avaren 
nui-  von  einem  unvollkommenen  Erfolge  gekront. 

Eine  Audienz  bei  dem  damaligen  ^Minister  Giskra.  in 
der  icli  um  die  Erlaubniss  Avarb,  auf  eigene  Kosten  einen  Pa- 
vilion ini  Allgenieinen  Kraiikenliause  lierzustellen  zur  bydria- 
tisclien  Beliandlung  acuter  tieberbafter  und  entziindliclier  Er- 
krankungen.  liatte  einen  abscblagigen  Besclieid  zur  Folge. 

Einen  aliscblagigen  Besclieid,  obAAobl  Giskra  die  Berecbti- 
gung  meines  Strebens  anerkannte,  obAA  old  Aveit  Aveniger  Ertblg 
verbeissende  Heilliebelfe  eine  ofticielle  Erprobung  fanden,  ol)- 
Avobl  ich  inieb  A^erptlicbtete , in  jedem  Falle , besonders  alter, 
Avenn  die  Aon  mir  erzielten  lleilresultate  nicbt  gunstiffcre 
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Avaren  als  die  l>ei  gleielien  F.rkraiikniig’en  auf  den  iiln'i^en 
Al)tlieiliing-en  erzielten.  jederzeit  den  ravillon  wieder  zii  riiimieii. 
]\lit  adininistrativen  nnd  Imnninki’atiselien  Motiven  wnrde  die 
Ableliniing  begriindet. 

Aelinlieli  erging  es  niir  bei  der  j\Iilitar1)e]i(irde  — bier 
liatte  man  sieli  lieii)eigelassen . inir  in  .Albllersdorf  - in  ge- 
niigender  Entferniing  von  Wien  - eine  solebe  Alblieiliing  ein- 
riebten  zn  lassen. 

W('der  didaktiseb  noeb  kliniseli  ware  eine  solelieSeliiiptnng 
von  Xntzen  gewesen , nnd  ieli  ninsste  aneli  diese  Zustinnnnng 
als  eine  Ablebniing  betraeliten. 

Mit  der  (Iriindnng  der  allgenieinen  Eoliklinik  in  Wi(*n. 
an  der  ieb  inieli  betbeiligte,  wnrde  es  naeb  nnd  naeb  insoferne 
ctwas  besser,  als  ieb,  init  grossen  (Jeldopfern.  eine  kleine 
Station  fiii’  bydi’otlierapeutisebe  Ib'liandlang  ineiner  ainbnlanten 
and  einiger  liegenden  Kraidien  einrielitete. 

Die  bebbixllielie,  in  eineni  Ainbnlatoriinn  nnerlUssliebe  llo- 
sebranknng  der  Authabine.  die  raninliehen  Verbaltnisse  d(‘r 
Anstalt  kennzeielineten  anf  den  ersten  lUiek  die  ganze  Anlage 
als  eine  ])rovisorise]ie  Xotlisebbpt'nng. 

A\'as  imter  solelien  Hedingnngen  geleistet  werden  konnte. 
wnrde  von  inir  nnd  ineinen  Assistenten  nnd  Seliiilern . die  ans 
allei’  Herren  Lander  sieli  einfanden . redlieb  geleistet. 

Die  zablreielien  eigenen  nnd  von  inir  angeregten  I’libli- 
eationen  nnd  wissensebaftlieben  Arbeiten , die  in  den  Aon  niir 
lieransgegebenen  ,, Kliniselien  Stndien"  nnd  endlieb  in  den 
„Blattern  fiir  klinisebe  llydrotliera])ie"  ibren  Samnieljnnikt 
fanden,  geben  ein  beredtes  Zengniss  dat'iir  ab. 

Endlieb  konnte  die  allgemeine  Eoliklinik  dazn  solireitmi. 
getragen  von  dcm  Woblwollen  der  iittentliehen  iMeinnng.  dei- 
werktbiitigen  I ntersttitzinig  der  privaten  nnd  staatlielien  llnniani- 
tiit.  ibr  eigenes  Heim  zn  griinden. 

Jetzt  Avar  aneb  fiir  mieb  der  iUoment  gekommen.  die  Idee, 
der  ieb  mein  Eeben  geAvidmet.  entAveder  zn  venvirklieben  (ub'r 
fiir  immer  zn  abdieiren. 

Getragen  von  dem  W'obhvollen  meiner  jiolikliniseben  ('ol- 
legen.  gestiitzt  Anm  ilirer  Erkenntniss  der  Bedentsamkeit  dieses 
vorbildlosen  Werkes.  ergritf  ieb  die  sieb  niir  bietende  Gelegen- 
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heit  unci  entsdiloss  iiiicli  zu  dem  Opfcr  ties  Banes  einer  mit 
alien  Einrielitungen  ausgestatteten  Klinik  fiir  hydriatisclie  Be- 
ll andlnng-  aiif  ineine  Kosten. 

Es  sei  inir  nun  gestattet,  init  wenigen  Worten  zu  erdrtern. 
welehen  Nutzeii  fiir  den  Unterriclit,  welelien  Nutzen  fiir  Mensclien- 
wolil  ieli  inir  von  dieser  Stiftung  verspreehe. 

Lelirbelielfe , lleilbelielfe  vernieliren,  besonders  solelit' 
neu  zu  sehaffen,  1st  void  stets  ein  verdienstlielies  Werk. 

Xoeh  niebr  diirfte  das  tier  Fall  sein,  venn  es  erst  naeli 
langein,  liartem  Kanipfe  init  einer  AVelt  von  Vorurtbeilen  ge- 
lang.  Kanin  zu  seliaften  fiir  einen  Wissenszweig,  deni  die  Bfade 
sfliulniassiger  praktiseber  Erkenntniss  bislier  versperrt  varen. 

Das  gait,  ja  gilt  praktiseli  aueli  lieute  noeli  von  tier 
W'asserbebandlung.  Die  wissensebaftlielien  flrundlagen  tier  llytlro- 
tberapie.  sie  siiitl  liingst  festgestellt  und  anerkannt,  an  tier  ofti- 
t'iellen  >St‘liulc  aber  wirtl  sie  noeb  iniiner  niebt  gelebrt.  Diese 
Liieke  auszufiillen  soil  die  Aufgabe  unseres  neuen  Eebr-  und 
1 leilinstitutes  sein. 

Die  Teelniik  tier  llydrotlierapie , ibre  exaete  und  nietlio- 
tliselie  Anwendung,  die  aucb  in  tier  luiuslielien  Behantllung 
ausserlialb  der  Anstalten  init  dieser  Heilpotenz  erreieliliaren 
Erfolge,  die  pbysiologisclie  Begriindung  ilirer  \\'irksainkeit 
sollen  liier  gelebrt  werden. 

Diese,  Wissen  und  Eiinnen  ties  jungen  Arztes  wesentlieb 
erweiternde  Lebre  soil  gelebrt  verclen  in  stetein  Ausblick  auf 
das  praktiselie  Bediirfniss,  an  entsprecliendein  Krankeninateriale. 

liier  ist  endlieli  der  Kunkt,  an  weleliein  der  didaktiselie 
W'ertb  dieser  Institution  init  deni  liuinanitaren  sieli  beriilirt. 

Tausentle  und  Tausentle  von  Kranken  tier  wolilliabentlen 
Stiiiide  wantlern  alljabrlieli  naeli  Wasserlieilanstalten.  Tausentle 
und  'I  ausencle  tinden  dort  fiir  ibre  Leiden  lleilung  oder  Besserung. 

Es  ist  ein  d lieil  tier  Ebsung  tier  soeialen  Frage,  die  so 
viele  etlle  (leister  jetzt  bcseluiftigt,  aueli  den  Armen  lleil  und 
Linderung  in  gleiebeni  Masse  zuganglicli  zu  niaelien  wie  den 
besser  KSituirten.  liier  soil,  wenigstens  so  veit  es  angebt.  keiii 
Fiitersebied  liestelien.  Aueli  dem  Aennsten  muss  die  beste  iirzt- 
lielie  llilfe  zugiiiiglieli  sein.  Alle  lleilbelielfe  sollen  ilim  vit' 
dem  Reielien  zur  ^>rfiigung  sein. 

Kortschritto  diT  J lydrotherapio. 
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Eine  Ivlinik  zu  ^Tiiiulen . in  der  dem  Aermsteii  aiich  die 
Gele^>'eiilieit  geEoteii  werden  soli,  in  geeigneten  Fallen  ^^'asse^- 
curen  unentgeltlieli  zu  gebrauclien,  ist  einer  der  Zweeke.  der 
niir  bei  der  Griindung  dieser  Anstalt  vorsebwebte. 

Dio  direete  A'irksainkeit  einei-  solelien  Selibpfnng,  nnd 
gestattete  niir  nieine  Opfeifreudigkeit  dieselbe  in  grbssteni 
Massstabe  iivs  Lelien  zu  lait’en , kiinnte  doeli  nur  iininer  eine 
beseliranktc  bleiben. 

Ab'it  die  direete  A'irksaiukeit  dieses  Ihnnanitiitsinstitutes 
iiberragend,  wird  der  indireete  Xiitzcn  desselben  sein.  Dieser  wird 
aber  zAveifellos  darin  bestelien,  dass  wirSeliule  niaelien  Averden. 

Sebon  bis  jetzt  driingten  sieb  zalili’eielie  Studenten.  jttngere 
and  altere  Aerzte  zu  den  lieute  leider  noeb  griisstentlieils  nui- 
tbeoretiselien  Voi'lesungen  iiber  diesen  Gegenstand.  Audi  der 
ziindendste  A'orti’ag  aliei'  A'criuag,  A\ie  sebon  gesagt.  niebt  die 
eigene  Ansebauung  und  jiraktiselie  Heobaelituug  zu  ersetzen. 
Dieseni  rebelstande.  dieser  rm  ollkominenlieit  eines  voru  abend 
nur  tbeoretiselien  Enterricbtes  A erinag  aber  nur  die  Erriebtung 
einer  bvdriatiscben  Klinik  abzubeben.  llier  wird  das  tbeoretiseb 
bingst  Eeststebende  aueb  praktiseb  gelebrt  und  gezeigt  werden 
kbnnen. 

Eiir  den  Eortsebritt  der  ’W'issensebaft  selbst  aber  wird 
eine  solebe  ►Sebupfung  A^on  der  griissten  Bedeutung  sein:  denn 
dureb  Lebren  lernen  AA'ir.“ 

Die  literarisebe  Ibiitigkeit  des  Erofessor  Wintcniitz  ge- 
Inibrend  zu  AA  iirdigen,  A'erniag  ieb  an  dieser  8telle . in  deni  niir 
eng  zugeniessenen  Kaunie  niebt,  und  geniigt  Avoid  die  nainentliebe 
Anfiibrung  der  Titel  seiner  Werke  und  Monograpbien.  uni  si(*b 
tiber  die  Reiebbaltigkeit,  Yielseitigkeit  und  Tiefe  seiner  Kennt- 
nisse  ein  IJrtbeil  zu  bilden. 

Literarisebe  Arbeiten  des  Dr.  Wilhelm  Winternitz 

in  Wien. 

I.  Expoi’imentell-physiologisclie  Arbeiten. 

1.  Beobachtuiigen  iiber  die  Gesetze  der  Earn-  und  Harnstoffausscheidung 
unter  nornialen  Verhaltnissen,  wie  miter  deniEinflusse  bestiininter  Ursaclien. 
Jalirb.  d.  k.  k.  Gesellsch.  d.  Aerzte  in  AAGen,  1864. 

2.  Zur  rationellen  Begriindung  einiger  hydrotherapeutiseber  Proceduren. 
Jalirb.  d.  k.  k.  Gesellsch.  d.  Aerzte  in  AVien,  1865.  Habilitationssclirift. 
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3.  Weitere  Beitrage  zur  rationellen  Begrlliidung  der  Hydrotherapie.  Wiener 
mod.  Presse,  1868. 

4.  Kiitisclie  und  experimentelle  Beitrage  zur  Lelire  von  dein  Einllusse  der 
Warmeentzieliung  auf  die  Warmeproduction.  Jalirb.  d.  k.  k.  Gesellscli.  d. 
Aerzte  in  Wien,  1871. 

3.  Beitrage  zur  Lelire  von  der  Wiinneregulation.  M}’chow’s  Arch.  f.  Anat. 
u.  Physiol.,  1872. 

0.  Bedeutnng  der  Hautfunction  fiir  Korpertemperatur  und  Wiinneregulation. 
Jahrb.  d.  k.  k.  Gesellscli.  d.  Aerzte  in  Wien,  1874. 

7.  Ueber  Calorimetrie.  Offener  Brief  an  Herrn  Prof.  Liebenneislcr  in  Tiibingen. 
Virchow's  Arch.  f.  Anat.  u.  Physiol.,  1878. 

8.  Ein  neuer Sphygmophotographischer Apparat. Centralbl. f. d. ined.  Wissensch. 
und  Tagbl.  d.  Versamml.  deutscher  Naturf.  u.  Aerzte  in  Hamburg,  1876. 

9.  BVcc/e/v^cVzund  Fospischil.  NeueUntersuchungen  liber  den  respiratorischen 
Gaswechsel  unter  therniischen  und  mechaiiischen  Eiiiflussen.  Blatter  f. 
kliii.  Hydrothcr.,  1893.  Heft  1 — 5. 

10.  Ueber  Leukocytose  nach  Kiilteeinwirkungen.  Centralbl.  f.  d.  med.  Wissensch. 
und  Bliitter  f.  klin.  Hydrother.,  1893. 

11.  Neue  Untersuchungen  iiber  Blutveriinderuiigen  unter  thermischen  Ein- 
grill'en.  Centralbl.  f.  d.  med.  Wissensch.  uiid  Blatter  f.  klin.  Hydrother.,  1893. 

12.  Weitere  Untersuchungen  fiber  Blutveriindeningen  unter  thermischen  Ein- 
grilfeii.  Blatter  f.  klin.  Hydrother.,  1894  und  Ber.  iiber  d.  XL  iiiternat. 
med.  Congr.  in  Bom. 

13.  Temperaturmessungen  im  menschlicheu  Magen.  Centralbl.  f.  d.  med. 
Wissensch.,  1883,  Nr.  7.  (Nachweis  der  Beeinflussung  der  Magentem- 
peratur  von  verschiodenen  Stellen  durch  Nahrung  und  thermische  Ein- 
griffe  vom  Mastdarm  aus  und  von  der  Korperoberflache.) 

14.  Intluence  de  la  chaleur  et  du  froid  sur  la  tonicite  de  vaisseau  et  de 
tissus.  Compt.  rend,  du  premier  Congr.  internat.  d’Hydrol.  et  Climatol.  de 
Biarritz,  1880. 

II.  Allgemein  pathologische  und  hydrotherapeutisch  e 

Abhandlungen. 

15.  Ueber  Eevulsion  und  Ableitung.  Wiener  med.  Wochenschr.,  1868  und 
.Tahib.  f.  Balneol.,  1869. 

16.  Das  methodische  Wassertriuken.  Zeitschr.  f.  prakt.  Heilkunde,  1865 — 1867. 

17.  Ueber  das  Wesen  des  Fiebers.  Wiener  Klinik,  1875.  In’s  Eussische, 
Franzbsische  nnd  Englische  iibersetzt. 

18.  Eiue  ungewbhnliche  Fieberform.  Wiener  med.  Presse,  1876. 

19.  Ueber  Warmeregulation  und Fiebergenese.  Deutsche Med.-Ztg.,  1890.,  Nr.37. 

20.  Ueber  Wesen  und  Behandlung  des  Fiebers.  Wiener  Klinik,  1876. 

.21.  Zur  Pathologic  und  Hydrotherapie  des  Fiebers.  Klinische  Studien  aus 
der  hydriatischen  Abtheilung  der  allgemeinen  Poliklinik  in  Wien.  Heraus- 
gegeben  von  Prof.  Wintcrnifz.  3.  Heft,  1888. 

.22.  Zur  Frage  der  Entfettungskuren.  Wiener  med.  Presse,  1886. 
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III.  AVeitere  Abliandlungeu  iiber  Typhus,  Fieber  und  Hydro- 

tlierapie. 

23.  Zur  Hydrotherapie  des  Typlius.  Ein  Beitrag  zur  Fieberlehre.  AVieiier 
med.  Fresse,  1 809. 

24.  Zur  Behandluiig  des  typhoseii  Fiebers  luit  AVarmeentziehungen.  Offeiies 
Schreiben  an  Herrn  Prof.  Germain  See,  Alitglied  der  Academie  de  inedecine 
in  Paris.  AViener  med.  Presse,  1883. 

25.  Zur  Frage  der  Typbusbeliandluiig.  AViener  med.  Presse,  1884. 

20.  Heillieber  und  Fieberheilung.  AViener  med.  Blatter,  1885. 

27.  Ueber  bisber  wenig  beachtete  AVirkungen  der  liydriatischen  Autipyrese.. 
Verhandl.  d.  Congr.  f.  iunere  Med.,  1880. 

28.  Ueber  eine  eigenthumliche  Gefassreaction  in  der  Haut.  A^erhandl.  d.. 
IX.  Congr.  f.  inncre  Med.,  1890. 

29.  Ueber  die  Principien  der  AVirkungsweise  thermisclier  Einfliisse  auf  den 
Organismus.  Arch.  f.  Balneol.  u.  Hydrol.,  1871. 

30.  Ueber  den  Einfluss  des  AVassers  auf  deii  gesunden  und  kranken  Orga- 
nismus. AViener  med.  Presse,  1877. 

31.  Zur  Pathogenese  der  Infectionskrankheiten.  Kliuische  8tudien  aus  der 
hydriatischen  Abtheilung  der  allgemeinen  Poliklinik.  1.  Heft.  1887. 

32.  Infectionskrankheiten  und  Hydrotherapie.  Bliitter  f.  klin.  Hydrother.,  1891 , 
Heft  1. 

33.  Has  Heilserum  des  Hydropathen.  A^ortrag , gehalten  auf  dem  Congresse 
der  Balneologischen  Gesellschaft  in  Berlin.  Abgedruckt  in  den  Blattern 
f.  klin.  Hjulrother.,  Heft  3,  in  der  Heutschen  Med.-Ztg.,  Heutschen  med. 
AVochenschr.  und  dem  Jahrb.  d.  HHfcIand’sc,\\en  Gesellsch.,  1890. 

34.  A'or-  und  Nachtheile  der  Anwendung  des  kalten  AVassers.  A^oiirag,  gehalten 
auf  dem  liygienischen  Congresse  in  Budapest.  Abgedruckt  in  den  A^er- 
handlungen  dieses  Congresses,  in  Blatter  f.  klin.  HjMrother.,  1894,  Heft 
und  in  Hygiea,  VIII,  Heft  2. 

IV.  Hydriatische  Technik  und  neu  erfundene  Apparate  und 

A n rv  e n d u n g s f 0 r m e n. 

35.  Ueber  rationelle  Anwendung  von  kalten  Umschliigen.  Sitzungsber.  d., 
k.  k.  Gesellsch.  d.  Aerzte  in  AATen,  1800. 

30.  Ueber  Dampfbader  init  besonderer  Beriicksichtigung  ihres  diatetischen 
und  therapeutischen  AVerthes.  Allgeni.  med.  Ztg.,  1800. 

37.  Hie  feuchten  Einpackungen  als  antipyretische  Procedur.  .lahrb.  f.  Balneol. 
u.  Hydrol.,  1875. 

38.  Ueber  Kopfumschlage.  AViener  med.  Presse,  1878. 

39.  Her  Psychrophor,  die  Kiihlsonde.  Ein  Alittel  zur  Heilung  von  Sperma- 
torrhoe,  Pollutionen,  Impotenz  und  chronischer  Gonorrhoe.  Berliner  klin. 
AVochenschr.,  1877  und  in  zahlreichen  Journalen  des  In-  und  Auslandes. 
abgedruckt. 

40.  On  the  use  of  cold  compresses  and  friction.  Practitioner.  London  1878.. 
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41.  On  the  action  of  the  thermal  Application  to  the  skin  upon  the  Circu- 
lation in  the  Brain  and  other  Organs.  Practitioner.  1878. 

42.  Ein  neues  hj-driatisches  Magenmittel.  Blatter  f.  klin.  Hydrotherapie, 
1891. 

43.  Ueber  die  Wirkungsverschiedenheit  erregender  und  heisser  Uinschlage. 
Blatter  f.  klin.  Hydrother.,  1894,  Heft  10. 

44.  Das  Danipfbad  in  der  Badewanne.  Blatter  f.  klin.  Hydrother.,  1895, 
Heft  1 , Zeitschr.  f.  Krankenpflege  und  in  zahlreichen  anderen  Journalen 
abgedruckt. 

45.  Ueber  die  hydriatische  Methodik  in  fieberhaften  Krankheiten.  Wiener 
med.  Presse,  1871. 

4().  Ein  Kautschukkissen  zu  localer  Warnieentziehung.  Wiener  med.  Ib’esse, 
1875. 

47.  Ein  Mastdarm-  und  Vaginalkuhler,  auch  als  thermische  Massage  zu  be- 
nittzen.  A'ortrag,  gehalten  im  arztlichen  Verein  in  Wien.  8itzung.-iber. 
aller  med.  Journ.,  1878. 

48.  Die  Kiihlkappe,  ein  Apparat  zu  Kopfiimschliigen.  Demonstration  im 
Wiener  med.  Doctoren-Collegium,  1871,  Sitzungsber. 

49.  Ein  transportable!’ Douche-Apparat  niit  Luftdruck.  Blatter  f.  klin.  Hydro- 
therapie, 1891. 

50.  Chylobasan.  Ein  nener  Apparat  zur  Ausheberung  des  Magensecrets.  Bliittcr 
f.  klin.  Hydrother.,  1892,  Heft  6. 

V.  Abhaiidlungen  iiber  specielle  Pathologie  und  Hydrotherapie. 

51.  Die  Hydrotherapie  im  Wechselfieber.  Wiener  med.  Presse,  18()(5. 

52.  Die  hydrotherapeutische  Behandlung  der  Diarrhoe  im  Kindesalter,  auf 
Grundlage  physiologischer  Wasserwirkungen  und  klinischer  Erfahrungen. 
Jahrb.  f.  Kinderhk.,  1868,  als  Sep.-Abdr.  bei  L.  N.  Seidel  erschienen. 

53.  Erfahrungen  iiber  die  hydrotherapeutische  Behandlung  von  chirurgischen 
Erkrankungen.  Zeitschi’.  f.  prakt.  Heilkunde,  1867. 

54.  Ein  Beitrag  zur  Behandlung  hartniickiger  Obstructionen.  Zeitschr.  f.  prakt. 
Heilkunde,  1868. 

5n.  Klinischer  Vortrag  iiber  die  antiphlogistische  Heilmethode.  Ungarische 
med.-chir.  Ztg.,  1869. 

56.  Zur  Hydrotherapie  des  Typhus.  Ein  Beitrag  zur  Fieberlehre.  Wiener  med. 
Presse,  1869. 

57.  Hydrotherapie  lieberhafter  Krankheiten.  Aesculap,  1867. 

58.  Die  hydriatische  Methodik  in  fieberhaften  Krankheiten.  Wiener  med. 
Presse,  1871.  Abgedruckt  im  .lahrb.  f.  Balneol.,  iibersetzt  im  ^Galvani*-, 
Urhe  Clinic**  etc. 

59.  Die  anticongestive  und  antiphlogistische  Methode.  Pester  med.-chir.  Presse, 
1872. 

60.  Combinirto  hydriatische  Methoden.  Wiener  med.  AVochenschr.,  1872. 

61.  Hydrotherapie  bei  Erkrankungen  der  Eespirationsorgane.  Poliklinischer 
A'ortrag.  Pester  med.-chir.  Presse,  1873. 
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62.  Ueber  den  Weitli  der  Hydrotlierapie  ini  Wechselfieber.  Otfener  Brief  aa 
Prof.  Hosier.  Wiener  nied.  Woclienschr.,  1873.  Abgedruckt  im  Jalirb.  f. 
Balneol.  n.  Hydrol. 

63.  Die  bydriatische  Behaiidlung  der  Verbrennuugen.  Allg.  Wiener  nied.  Ztg.,. 
1866. 

64.  Wertli  der  hydriatisclien  Eeliandlung  zur  Heilung  der  constitutionellen 
Syphilis.  Arch.  f.  Derinat.  u.  Syph.,  1870. 

65.  Cholerascliutz  imd  Cholera-Beliandlung.  Allg.  Wiener  nied.  Ztg.,  1872.  In’s 
Hollandische,  Italienische,  Englische  und  Eussische  iibersetzt. 

66.  Klinik  fiir  Hydrotherapie : Erfahrungen,  gesanimelt  in  deni  Quiiiqiiennium 
1866 — 1873.  AViener  iiied.  Presse,  1874. 

67.  Ueber  katarrhalische  und  rheuniatische  Processe.  Wiener  nied.  AVochenschr., 
1874.  Abgedruckt  iiii  Jahrb.  f.  Balneol.  u.  Hydrol. 

68.  Ein  Beitrag  zur  Pathologic  und  Hydrotherapie  des  Kehlkopfcroup.  Jahrb. 
f.  Piidiatrik,  1874. 

66.  Ein  Fall  von  Asthma,  geheilt  nach  See’s  Methode.  AA^ener  nied.  Presse, 
1878. 

70.  Die  Hydrotherapie  bei  deni  Geburtsact.  AViener  nied.  Presse,  1877. 

71.  Zur  rationellen  Begriindung  der  Kyiiesitherapie  (Heilgyinnastik).  AViener 
nied.  Presse,  1873. 

72.  Die  physiologischen  Grundlagen  der  Hydrotherapie.  AA’iener  nied.  Presse, 
1887.  ^ 

73.  Die  AVasserbehandlung  im  Typhus  uiid  anderen  tieberhaften  Krankheiten. 
Badezeitung,  1875. 

74.  Ueber  Neuralgieu  und  ihre  bydriatische  Behaiidlung.  Blatter  f.  kliii., 
Hydrother.,  1892,  Heft  1. 

75.  Entstehung  und  Heilung  von  Neuralgieu.  Internat.  kliii.  Rundschau,  1887.. 

76.  Ein  Fall  von  HysteroepBepsie  bei  einem  Mamie.  AViener  med.  Blatter, 
1885. 

VI.  Arbeiten  zur  Pathologie  und  Hydrotherapie  der 

L u 11  g e 11  p h t h i s e. 

77.  Die  Aufgaben  der  Hydrotherapie  bei  der  Lungenphthise.  AAUener  Klinik, 
1881. 

78.  Zur  Pathologie  und  Hydrotherapie  der  Lungenphthise.  Klinische  Studieu 
aus  der  hydriatisclien  Abtheilung  der  allgemeinen  Poliklinik,  1887,  Heft  2. 

79.  Versclnvinden  und  AATederauftreten  der  Tuberkelbacillen  im  Sputum. 
AViener  med.  Presse,  1890. 

80.  Die  Hydrotherapie  bei  Erkraukungen  der  Eespirationsorgane.  Blatter  f. 
kliii.  Hydrother.,  1892,  Heft  3 — 6. 
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Heft  5. 
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gedruckt  in  der  Med.  Central-Ztg.  und  den  Jahrb.  d.  Hufeland’i(i\\^i\ 
Gesellscli.,  1896. 
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86.  Die  Hydrotherapie  der  Lungenphthise.  Deutsche  med.  Wochenschr.,  1896, 
Nr.  16. 
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98.  Krankheitsursacheu  und  Gesundheitsbedingungen.  Blatter  f.  klin.  Hj’dro- 
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24 


101.  llasche  Heilung  von  Ekzeuien  verscliiedeuer  Art  diircli  eiii  lialtbares 
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105.  Cholerascluitz  und  Cholera-Behandlung.  Blatter  f.  klin.  Hvdrother.,  1892, 
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1876. 

126.  Das  Bordspital  Sr.  Maj.  Eregatta  „Bellona“.  AViener  nied.  AVocbenscbr., 
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20 


W'er  in  Professor  \Vlntcrmtz  \vdii\\  znriiekgelegter  40jUliriger 
rastloser  Tliiitigkeit  in  stnrinljewegtester  Zeit  einen  iniiden  Mann 
vermntliet,  tier  ist  in  tier  That  in  grossein  Irrtliinn ! Mit  Nieliten ! 
Wlnternitz  steht  in  tier  Pliitlie,  ini  Zenitlie  seiner  Arbeitskraft 
initl  KSelireiber  tlieser  Zeilen,  tier  seit  18  Jaliren  die  Elire  liat, 
an  seiner  Seite  zn  fungiren  . kann  es  niit  voller  Uelierzengung 
anssprechen : Winter  nit  z ist  Jnng  gelilielien!  Mit  nnge- 
seliwacbter  Elastieitllt,  iniverltraneliten  pliysiselien  nnd  psyeliischen 
Krilften  wirtl  er  den  Kiesenanfortlernngen  gereelit,  die  taglieh 
an  ilin  gestellt  wertlen  initl  tvill  ieh  tliese  Gedenkselirift  mit  deni 
tiefenipfnndenen  Wnnselie  fur  iniseren  .luliilar  seliliessen : 

Er  mdge  uiigeziililte  Jalire  bleibeii,  wie  er  ist. 

Dr.  Carl  Pick  in  Kaltoileutf/eben. 


FORTSCHRITTE 


DER  HYDROTHERAPIE. 


■■A  ^ 


Ueber  llydrotlierapie  bei  Typhus. 


Von  Prof,  von  Stoffella  in  Wien. 


rnterlieg’t  es  aiicli  keinein  Zweifel,  class  die  llydrotlierapie 
ill  den  letzten  dO  Jaliren  liei  den  Aerzten  weit  nielir  Terrain 
gewonnen  hat,  als  dies  vordeni  der  Fall  war  — liatten  ja, 
wie  dies  die  Gescliielite  der  Aiedicin  lehrt,  in  friilieren  Zeiten 
nielit  niir  einzelne  Aerzte  von  Nainen  giiten  Klanges,  sondern 
gauze  Akadeinien  ilir  Anatlieina  gegen  die  Kaltwasseiiiehand- 
liing  ansgesproelien  — so  ist  es  docli  leider  niclit  zii  ver- 
sclnveigen,  class  es  noeli  iininer  Aerzte  gibt,  Avelclie,  Avenn 
nielit  geraclezu  eine  Aversion,  so  cloeli  eine  gewisse  Selieu  voi- 
der Anwendiing  cles  kalten  A'assers  zii  1 leilzAvecken  hahen. 
Allerclings  niinint , clank  der  Intensitat,  iiiit  welcher  miser  Alt- 
meister  Prof.  WUliehn  Winteniitz,  inelir  als  sanimtliclie  ancleren 
„lvaltwasseriirzte“  ziisaminen , seit  naliezii  3U  Jaliren  mit  he- 
wiindernswertlier  Aiisclaiier  unci  Uneriniidliehkeit  clureh  Wort 
mid  Selirift  Fremide  der  KaltAvasserbeliancllmig  ziiziifiilireu 
siielit,  die  Zald  der  „geseliworenen  Feincle“  der  Hydrotlierapie 
stetig  ab,  indess  iviire  in  dieser  Peziehmig  immerliin  ein  nocli 
raselieres  Tempo  zii  Aviinselieii. 

In  der  That  sind  M^iniernitz’  Bestrebmigen  in  geclaehter 
Beziehmig  nielit  hoeh  genug  aiiziisehlagen  iind  sind  Aerzte  mid 
Patienten  claher  denisellien  zii  grossem  Danke  verpUichtet.  Unser 
Jiibilar  Prof.  Winternitz  hat,  ohne  ilini  eine  leere  Sehmeichelei 
•sagen  zu  ivollen,  iiberclies  das  grosse  Yerclienst,  nielit  niir  die 
Methode  der  Kaltwasserliehandlmig  idelfach  verbessert  zii  haben. 
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Prof.  V.  Stoffella : 


sonderii  er  erst  hat  die  Hydrotlierapie  aiif  eine  wissen- 
sehaftliclie  Basis  gestellt  and  dadurcli  zar  Holie  einer 
AVissenscliaft  erlio1)eu,  wiilirend  dieselhe  vordem  doeli  nar 
nielir  oder  weniger  als  aaf  blosser  Einj)irie  beraheud  betraclitet 
>\erdea  konnte,  wobei  natargenuiss  aacli  so  niaiiche,  initanter 
reelit  folgenscliwere  falscbe  Massnalimen  anterliefen. 

Am  l)esten  ditrfte  es  gelingen,  die  Gegner  der  llydro- 
tberaj)ie  yon  ilirer  Yoreingenommenbeit  abzabringen,  wean  man 
ibnen  Gelegenbcit  l)ietet,  aas  eigener  Auscbaaang  den  Effect 
des  kalten  AVassers  l)ci  Tyjibaskranken  kennen  za  lernen.  Dean 
nicbt  leiebt  ist  es  mbglicli,  bei  einer  anderen  Kranklieit  die 
geradeza  zaaberbafte  Wirknng  der  Kaltwasserproeedaren 
in  so  pragnanter  AYeise  zar  Geltang  za  bringen,  als  dies  bei 
Typlias  der  Fall  ist.  AA"^er  es  nar  ein  einziges  Alai  geseben  bat, 
wie  im  A'erlaafe  von  nar  wenigen  Alinaten  anter  deni  Eintlnsse 
entsprecbender  Kaltvasseranwendang  die  Eranken  ein  ganz 
verandertes  Aasseben  zeigen , ivie  der  vor  dem  Bade  als  Aas- 
drack  von  Stasen  eventaell  vorbandcn  gewesene  Livor  des 
Gesicbtes  scbwindet,  der  ganze  Gesicbtsaasdrack  sicb  iindert, 
an  Stelle  der  leidenden , sebmerzbaft  verzogenen  Aliene  die 
Gesicbtsziige  nan  das  Gefiild  von  Bebaglicbkeit  and  AA'obl- 
bebnden  docamentiren , der  Bids  sieb  bebt , die  Respiration  in 
ibrer  Freqaenz  abnimmt,  (label  eine  tiefere  and  regelmassigere 
Avird  etc.,  karz  das  ganze  Krankbeitsbild  wie  niit  einem  Scblage 
ein  vollstUndig  anderes  geworden  ist , eine  Aenderang  in  dem 
Bebnden  des  Batienten , Avelcbe  in  der  Regel  standenlang  an- 
daaert,  ivobei  es  der  Arzt  iiberdies  in  der  Hand  bat,  dieselbe, 
sobald  sie  scliAvindet,  darcb  neaerlicbe  Anwendang  von  Kalt- 
Avasser])rocediu-en  sofort  Aviederberzastellen ; Aver,  sage  icb,  dies 
nar  ein  einziges  Alai  geseben  liat,  der  Avird  aaoIiI  nimmer 
bei  einem  nar  lialbAvegs  scliAvereren  Typbasfalle  aaf 
die  AiiAA^endang  kalter  Bader  A'erzicbten  AAollen  and 
mit  Entb asiasmas  za  dem  macbtigen  lleilmittel,  Avel- 
cbes  ans  in  einer  ZAveckiiiiissigen  and  zielbeAvassten 
AiiAvendang  des  kalten  AAAassers  gegeben  ist,  greifen. 
Aas  einem  Saalas  Avird  ein  Baalas  geAvorden  sein! 

Fragt  man,  in  Avelcber  AYeise  die  AiiAvendang  des  kalten 
AA'assers  liei  einem  Tyjibaskranken  Avirkt,  so  ist  die  AntAvort 


Ueber  Hydrotherapie  bei  Tyj)hus. 
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(larauf  lolgende:  Sie  Ijefurdert , wie  dies  Wlntcrnitz  in  iiber- 
zeugendster  AVeise  gezeigt  imd  auseinandergesetzt  luit,  die 
Oxydation  imd  den  StottSveelisel,  sie  wirkt  kniftigend  und  gleic'li- 
zeitig-  heridiigend  anf  das  Xervensystein,  sie  wirkt  teinj)ei-atnr- 
lierabsetzend,  niiissigt  das  Fieber  and  beselirankt  dadurcdi  den 
Eiweisszertall  der  (Jewebe,  sie  kriiftigt  das  IJerz,  regt  tiefere 
imd  ausg’iebigere  lns])irationen  an,  erleiclitert  die  Expectoration, 
sie  steigert  siiinnitliclie  So-  nnd  Excretionen  nnd  wirkt  anf  die 
Alkalescenz  des  Elates  nnd  die  Aciditiit  des  llai'iies,  erstere 
etwas  vennelirend , letztere  vcnnindernd  (Alois  Sfrasso-  nnd 
]Jes.  Kuthy).  Endlicli  ivare  an  dieser  .Stelle  der  lam  JloviyJii 
und  I’rof.  W'internifz  von  einander  nnal)liiingig  geniacliten  Ent- 
deckung  zu  erwiilmen , darin  bestebend , dass  auf  Kalteeimvir- 
kung  Eenkocvtose  ziistande  koimnt . cine  Entdeckiing,  welclie 
]\'i)}fer>iifz  init  folgendon  AVorten  glossii-t:  ,.  1st  es  nun  riditig, 
dass  die  Leukocyten  die  eigentliclion  Pliagocyten  sind , so 
ist  die  Eedeutung  dieser  lieol)aclttuiig  ^\()lll  selion  selbstver- 
slandlicli.“ 


AVie  ivir  soniit  aus  dem  (iesagten  erselien.  ist  die  AVirkung 
des  kalten  AVassers  Itei  Typbus  eine  el)enso  vielfaclie  als  walir- 
licli  grossartige.  Eein  A\Auuler  dalier,  dass  die  Kaltwasser- 
beliandlung  bei  Tyjdius  Triuniplie  feiert,  an  v elclie  keine  andere 
gegen  Typhus  in  Anwendung  gezogene  Behainllungsmetliode  aucli 
nur  annaliernd  heranreiclit.  Ja,  es  ist  niclit  iiber  das  Ziel  liinaus- 
geschossen,  ivenn  man  sagt,  dass  dort,  avo  bei  eineni  Tyi)lius- 
falle  zu  Hydrotherapie  reclitzeitig  gegriifen  und  diese  tach- 
geniass  durchgetiihrt  ivird,  die  Kranklieit  iliren  Schrecken  ver- 
loi'en  hat.  AA'crte  man  nur  einen  151ick  auf  die  statistisclien 
Tabellen  und  vergleielie  man  die  Sterblicldveitsprocente,  Avelohe 
man  dort  erhalten  liatte,  wo  die  Typlien  in  altliergekommener 
AA'eise  medicamentbs  behandelt  warden,  mit  jenen,  avo  die 
Therapie  in  KaltAvasserbehandlung  l)estand. 

A\'ollen  Avir  nun  jenen  Ahsehnitt  des  menschliehen  ()rga- 
nismus  in’s  Auge  fassen,  in  Avelchem  beini  7’yphus  die  augen- 
falligsten  juithologisch-anatomisehen  A’eriinderungen  sicli  vor- 
tinden,  d.  i.  den  Darin. 

AVie  bekannt,  gehen  ini  Darine  miter  dem  Eintiusse  des 
Succus  pancreaticus  Faiilnissjirocesse  A'or  sich,  Avelche  fiir  den 
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nrgaiiismiis  liodist  1)edeiituiigsvoll  werden  kiiiineii.')  Aiisser 
den  ziemlicli  liarmlosen  Gasen  (Ammoniak,  KoldensUiii’e,  Seliwefel- 
Avasserstoff,  Snmpfgas  iind  Wasserstoff)  mid  den  nielit  selir  ge- 
talirlielien  Fettsaiiren  (Bnttersaiire , Essigsiinre,  Valeriansilure) 
l)ildet  sieli  nainlicli  ini  Darnie  dnrcli  die  Zersetznnji^  von  Eiweiss- 
kurpern,  Avie  dies  (lurch  Ewald,  Brleger  u. gCAcigi 

wnrde,  eine  Reilie  ^iftiger  aroniatiselier  NArbindim^-en,  als  wie: 
Indol,  Skatol,  I’arakresol,  I'lienol,  Urenzkateelnn  etc.  and  ansser- 
dem  eine  Keilie  stiekstofflialti^'-er,  in  ilirer  ^\dl•knn»•  den  PHanzen- 
alkaloiden  iilmlicdier  Snlistanzen , Avelelie  sieli  dureli  f>’anz  lie- 
sondere  Toxieitiit  aiiszeielinet  and  niit  dem  Nanien  I'toniaine 
[Briegcr’s  Toxine)  liezeielinet  werden.  Diese  dnrdi  die  Zersetznn^ 
von  Kiweisskbrpern  entstelienden  ^-ifti^’en  Siihstanzen  konnnen 
miter  der  Intervention  von  ]\likroor^-anisnien  znstande  mid  ist 
es  ^-eradezii  i>’ewiss,  dass  aiudi  die  Tyjiliusliaeillen  in  analo^^er 
Art,  wie  dies  a'oii  andereii  |)atlio^-enen  Mikrolien,  z.  15.  dem 
riiolerabaeillns.  sidiergestellt  ist,  an  der  rniwandhm”’ von  Eiweiss- 
kiirpern  in  die  g'lmaimten  aromatiselien  imd  stiekstotflialti^en 
^'erl)indlmg•en  in  liervorragender  Weise  sicdi  hetheiligen. 

Heziiglidi  des  Indols  ivollen  wir  erwidmen,  dass  ein  llieil 
desselben  niit  den  Fiices  (deren  Gerueli  es  bildet)  abgelit, 
wiilirend  ein  anderer  Tlieil  anfgesangt,  oxydirt  and  gepaart 
wird  and  im  llarne  in  Form  der  gepaarten  Aetliersdiwefel- 
siinre,  namlidi  als  indoxylsdiwetelsanres  Xatron,  a algo  Indiean 
genannt,  ersdieint.  Ebenso  erscdieinen  iibrigens  aadi  die  anderen 
genannten  aroinatisdien  AArbindangen  im  llarne  an  Sdiwetel- 
silare  gelmnden  in  Form  der  gepaarten  Aetliersdiwetelsaare. 

Es  begreift  sidi,  dass  dareb  die  aas  der  Zersetzang  von 
EiAveisskbrpern  liervorgeliende  Ibldimg  a'oii  (iiftstoffen , die 
namentlieli  aaf  das  Xervensysteni  von  deletiirster  Wirkang  sind, 
aniso  niebr  Getahren  dem  Organismas  erAvaelisen,  in  je  grbsserer 
Menge  dieselben  geliildet  werden.  Letzteres  ist  aber  clien  bei 


*)  111!  Hinblick  auf  die  Gefalireii , welclie  aiis  diesem  Faulnissproces.';e 
dem  menscliliclien  Organismu.s  erwaclisen  kiimien,  that  der  leider  der  AVissen- 
scliaft  zu  friili  entrissene  Prof.  Maly  in  der  Sitzung  vom  24.  Fehruar  1888 
des  Vereiiies  der  deatschen  Aerzte  in  Prag  folgcnden  classischen  Aussprncli : 
.,l)er  Verdauungsprocess  beim  Mensclien  und  Thier  artet  hber  den  Zweck  der 
Verdanung  hinaus  in  einen  Filnlnissprocess  ans.“ 
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'J’yj)lms  ill  erliiibtem  Masse  der  Fall,  mid  linden  sicli  niclit  niir 
der  Darm,  sondern  aiicli  die  verseliiedenen  Geivelie  des  menscli- 
liclien  Organismiis  mil  toxisclieii  Siibstanzen  erfiillt. 

Kami  aiicli  der  Darm  diircli  vermelirte  Stiililentleenmg, 
wie  diese  liei  Typhus  hekaimtermassen  ja  gewdlmlicli  vorhanden 
ist,  imd  ebenso  das  Dint  dnreh  Ausscdieidimg  dnreli  die  Xierc 
sieh  der  angesammelten  Giftstotie  entledigen , so  gelingt  die 
llinaiisscdiatlimg  der  in  den  Geivcben  angesammelten  rtomaine, 
Lenkomaine  (Gautier)  niclit  auf  so  einfaclie  Weise.  Da  diese 
nandicli  sick  dnrcli  geringe  Liislichkeit  auszeiclmen,  so  bandelt 
es  sicli  vorerst  darnni,  sie  in  Ibsliche  A erbindimgen  imiziisetzen 
mid  dadurcli  zur  Aussclieidimg  geeignet  zii  inaclien.  Dies  kann, 
\\\a  A.  ItoUn  gezeigt  bat,  nnr  durcb  vermelirte  Uxydation 
bewerkstelligt  iverden,  indem  dabei  die  Giftstotie  verlirennen 
imd  bei  diesem  Vorgaiige  in  loslicbe,  imscbadlicbe  Siibstanzen 
traiisforniirt  iverdeii  (Ikirdet).  Alles,  was  ini  Stande  ist,  eine 
vermelirte  Oxydation  anziiregen,  erweist  sicli  deninacbziirllin- 
wegscliatrung  der  Giftstotie  aiis  den  Gewebeii  als  geeignet  imd 
ware  von  diesem  Staiidpimkte  aiis  das  Fieber,  resjiective  eine 
bobe  Temperatur  — gewiss  ein  sicberstes  Zeicben  einer  erbubten 
(Jxydation  — als  ein  willkommener  Ibmdesgenosse  zii  betracbteii. 
Ill  der  That  war  die  beilbringende  AYirkimg  des  Fiebers  aiicb 
den  Aerzten  des  Altertbimis  bereits  bekannt.  So  iiiissert  sicli 
beziiglicb  des  Fiebers,  urn  voiii  Altmeister  der  Medicin,  Hippo- 
krates,  niclit  zii  reden,  z.  B.  der  dem  ersten  .labrbimdert  clirist- 
liclier  Zeitreebnung  aiigebbrige  Arzt  liujm,  dass,  wenn  ein  Arzt 
es  vermbclite,  Fieber  ziistaiide  bringen  zn  kiinnen,  er  cs  daim 
niclit  iiiitbig  liiltte,  nacb  einem  anderen  Medicamente  sicli 
imiziiseben.  Zweifelsobne  ist  iiiit  diesem  Aiisspriicbe  liiifus  zii 
weit  gegangeu.  Audi  ivir  wollen  den  bolieii  Wertb  des 
Fiebers  als  Heilmittel  niclit  imterscbatzen , und  baben  die 
der  neiiesten  Zeit  angeburendeii  Forscbuiigen  in  unwiderleg- 
licbster  i\"eise  gezeigt,  inwieferne  dem  Fieber  eine  beilbringende 
M'irkung  zukommt,  dassellie  denmacb  als  ein  lleilagens  ange- 
sproeben  werdeii  koime.  So  ivissen  wir  beutzutage,  dass  die 

')  In  geradezu  classischcr  Weise  liatte  der  beriihmte  Kliniker  von 
Neapel , weiland  Prof.  Canictni,  iiber  den  Nutzen  des  Fiebers  yim  X.  inter- 
nationalen  Congresse  in  Berlin  (1891)  sicli  ausgesprochen,  indem  er  in  seinem 
Fort.seliritto  der  Hydrothoraiiie.  3 
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patlio^'eiien  liaeillen  des  Kotzes,  der  l)i])litlieritis  and  des 
'I'liberkels  l>ei  eiiier  42“  ('.  tibersteigendeii  Temi)eratur  nicdit 
uielir  g’edeihen  mid  wird  deiimacdi  eine  Yermelirimg’  der  in  den 
Organisniiis  eingedrinigenen  Miki-oben  dnreli  eine  derartige 
^’'enijieratnrsteigemng'  liintangelialten.  Aljer  andererseits  ist  nieht 
ansjser  Acbt  zn  lassen.  dass  dei'  inenseldielie  ( )rg'anisnms  nielit 
iin  Stande  ist,  olnu'  Seliaden,  odei’  znin  ^venig•sten  obne  (Udalir. 
derlei  Imho  Teinpei’atnren  dnreli  liingerc  Zeit  zn  ertragen , ein 
I'nistand,  welelier  beziiglieii  des  Tyiilms  innsoniebr  in  lietraidit 
konnnt.  da  ja  dieser  eine  Krankheit  ist,  liei  \velelier  der  tieber- 
bat‘t('  Znstand  niehri're  A\b)elien  anliiilt. 

A^’ir  werden  deninaeli  wenigstens  in  der  grossen  iMelirzalil 
der  Fade  besser  tlinn , bei  TvpliiiS  anf  die  iMitwirknng  des 
Fieliers  als  lleilmittel  zn  vei'ziebten  inid  lialien  die  Frage  zn 
beantworten,  ob  nns  nielit  die  ]\lnglielikeit  gegeben  ist,  anf 
eine  andere  Weise  als  dnreli  eine  febrile  Teniperatnrsteigernng 
eine  vermebrte  Oxydation  znm  Zweeke  der  I’nritieirnng  der  in 
den  Geweben  anfgesta]ielten  (liftstofte  zn  erzielen.  Diese 
Frage  innss  niit  dem  entseliiedensten  ,..la‘’  beaut woi-t et 
werden.  nnd  zwar  sind  es  die  kalten  IGider,  deren 
die  Oxydation  steigernde  AVirknng  Avii-  iibrigens  be- 
reits  oben  angefiilirt  liaben. 

Wie  nainlieli  ans  den  Arbeiten  von  Wmtrrnitz  nnd 
Fospischil  liervorgelit , konnnt  es  liei  jedein  periplieriselien 
thermisclien  Keize,  ob  Kiilte-  oder  AVarmereiz , einerseits  zn 
einer  erliiiliten  Oxydation  nnd  andererseits  zn  einem  Zerfall 
von  Fiweisskurjiern  nnd  anf  diese  W'eise  zn  einer  verinebrten 
Abgabe  von  Kolilensiinre.  Dabei  ergilit  sieb  jedoeli  eine  wold 
beinerkenswerthe  Difterenz,  darin  bestebend,  dass  die  Abgalie 
an  Koblensanre  bei  Kiiltereiz  eine  weit  griisserc  ist,  als  bei 
Wiirinereiz , eine  Difterenz,  ans  welelier  sieb  die  Scblnssfolge- 
rnngergibt:  ,,15ei  lieissen  Fadern  ist  der  Zerfall  griisser 
als  die  Oxydation,  bei  kalten  Fadern  dagegen  ist  die 
Oxydation  griisser  als  der  Zerfall”  (Alois  Sfrasscr). 


Vortrage  fiber  Antipyrese  hervorliob , dass  gerade  die  lieberbaften , acuten 
Krankheiten  der  Heilung,  und  zwar  der  Spontanheiluug,  fahig  sind,  wahrend 
die  tieberlosen , cbronisclien  Krankheiten  sehr  schwer  oder  gar  nielit  heilen. 
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Wic  ersiclitlidi , liabeii  wir  in  dem  bislier  iiber  die  AVir- 
kuHg'  YOU  KaltAvasseri)roc‘ediireii  Gesagten  allei’dings  mir  wenige 
I’unkte  imd  diese  skizzenliat't  geinig  in’s  Auge  getasst  — eiii 
Aveiteres  Eingelieii  liegt  lieiite  iiicdit  in  uiiserer  Absicdit  ^ trotz- 
dein  jedoeli  ist  aus  den  kurzen  Erbrterungen  ersielitlicdi , dass 
aueli  voni  streng  Avisscnseliaftliclieii  Standj)unkte  aus  die  grosseii 
Ertblge.  deren  sieh  die  IlYdrotliera])ie  bei  Tv])lius  zu  riiliinen 
liat . ilire  ungezwungene  Erklaning  tinden  und  sick  die  aiis- 
gezeieli neten  lleilungsergebnisse  der  kalten  lEider  bei 
'J\vj)biis  deinnaeli  aueli  voni  tlieoretiselien  Stand])unkte 
aus  leieht  l)egreifen  lasseii. 

Zuin  ►Scldusse  sei  uns  nocdi  ein  AVanmngsruf  gestattet. 
AVarnen  iniieliten  Avir  A'or  den  sogenannten  Antij)ATetieis  (Anti- 
lebrin,  Antii)vrin,  (Aa’irin,  Tlialliu  ete.).  Zwar  hat  sieli  gegen 
deren  Amvendung  liereits  eine  kriiftige  Reaction  erlioben  . da 
man  emiiicli  ilire  getalirliehe  AVirkung  einselien  gelernt  hat, 
indess  gibt  es  leider  noch  iinmer  Aerzte  genug,  Avelche  zur 
Rekiiinptung  holier  Temjieraturen  sich  der  Antipvretica  bedicmen 
zu  iniissen  glauben.  Allerdings  setzen  diese  — jedoch  durchaus 
nicht  in  analoger  >Veise,  AA'ie  dies  a'ou  kunstgerecht  ausgetiilirten 
Kaltwasserjiroceduren  gilt  — • gleichtalls  die  Temperatur  herab. 
aber  auf  Avessen  Kosten?  auf  Kosten  der  Merzkraft,  uin  von 
anderen  schadlicheii  AVirkungen  nicht  zu  reden.  Jeder  (lurch 
die  Darreichung  von  Antipyreticis  erzielte  d'enijAeratur- 
abfall  ist  niehts  anderes  als  ein  Ausdruck  A'on  Tollap- 
sus.  A'on  Sinkcn  der  llerzkraft.  Aber  gerade  uni  das  llerz, 
dieses  fur  den  Iiestand  des  Lebens  Avichtigste  Organ,  in  eineni 
guten  Zustande  zu  erhalten,  inn  die  Oefahr  Aon  Ilcrzsclnvache 
hintanziihalten,  eine  Oefahr,  die,  aatc  uns  die  schiinen  A'ersuche 
von  Litton  lehrten,  dem  Herzen  in  ganz  eminenter  AAAise  (lurch 
hiihere  Temperaturen  erAAiichst  — gibt  es  kein  besseres,  kein 
machtigeres  Alittel  als  das  kalte  AVasser,  und  tindet  auch  bier 
Aviediu’  seine  liestiitigung  der  alte  Spruch,  der  da  laiitet: 

XO'.'jTOV. 
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Xeue  Boobaclitungen  von  Prof.  Dr.  G.  S.  Vinaj  (Turin). 


Seit  meiner  letzteii  Veroffeiitliclmii)^-  iiber  das  ali^ekiililte 
Ibid  liat  diese  iiene  hydrotlierapeutiscdie  I’roeedm-  in  Italieu 
nacli  Ueljenviiidung-  eiiiiger  Iliudeniisse  melir  iiiid  melir  an 
Aidiang’  gewoniien.  In  der  liydrojiatliistdieii  Praxis  liat  niinnielir 
das  abg’ekiildte  Ibid  seine  Bedeiitiing-  erlangt  iiiid  iindet  l)ereits 
in  yerscliiedenen  Kaltiyasserlieilanstalten  nnd  an  manelien 
Hospitalern  Italiens  seine  Anwendnng.  IVenn  indess  dieses 
liydriatisclie  Yerfaliren  l)ei  iins  die  Sehwierigkeiten , die  sieli 
jeder  Neiierung  natnrg-emass  entgegenstellen , iilienynnden  hat, 
ynrde  es  im  Auslande  entiyeder  in  seiner  'leelinik  nielit  gut 
yerstanden,  oder  es  stiess  liinsiclitlieli  des  Meelianismns  seiner 
therapentisehen  AVirkiing  aiif  ernste  Oi)])osition. 

In  Bezng  anf  die  Technik  des  a1)gekiiblten  P>ades  ivill 
icb  nnr  einige  Worte  sagen.  Die  Vorriehtiing  liestelit  ans  einer 
Y'anne  ans  Metall  (denn  das  Metall  yermittelt  leiebter  nnd 
rasclier  die  Temperatnriindernngen ) in  it  einer  sehr  weiten  Zii- 
flnssutfnung  iind  einer  entsjireebend  grossen  AnsHiissutlnung. 
Bei  meinen  nenesten  Yorricbtiingen  yiirde  die  Eininiindnngs- 
bttiiiing  an  den  Seiten  nnten  nnniittelbar  oberlialb  der  Boden- 
flache  angebraclit;  sie  conimnnieirt  (yermittels  eines  lyciten 
Bolires)  init  eineni  oberlialb  der  Badeivanne  a})plicirten  Wasser- 
belialter  iind  wird  diircli  ein  Jlebelyentil  yerschlossen. 

Die  Ausmiindiingsbffnnng  der  Badewanne  wird  diircli  einen 
Schraiibenscliliissel  gesclilossen , der  es  gestattet,  mit  einiger 
Rasclilieit  eine  kleinere  oder  griissere  Oettimng  lierznstellen.  leh 
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bedieiie  mieli  des  Ilebclveiitils,  weil  dasselbe  leicbter  iiixl 
prompter  zn  liaiidbabeii  ist  iiiid  weil  es  eiiie  geiiaiier  Kegidirung 
des  Verliiiltiiisses  zwisebeii  deii  ein-  uiid  austretenden  Wasser- 
mengeii  gestattet. 

Zwei  Kobi-e,  das  eiue  zur  Leitung  c armen  und  das  aiidere 
ziir  Leitung  kjdten  A\dissers  und  mit  entsi)recbendeii  Verscbluss- 
veutileu  verselien , eommuuiciren  mit  dem  Wasserl)ebalter , der 
an  seinem  uuteren  Tlieile  eiuen  selir  em])tiudliclien  Tliermonieter 
nud  eine  die  1 lithe  des  Wassers  in  dem  Kebiilter  selbst  auzeigende 
Glasritbre  in  die.\^blnd  eingetugt  liat. 

Dor  Apjtarat  tunetiouirt  tblgendermassen : Xaeli  der  ersten 
Zubereituug  des  Abissers  ini  Heliiilter  im  Allgemeinen  liis  zu 
einer  Temperatur  voii  a4  -,‘)()”(\,  'wird  es  in  die  Uadewanue 
eingeleitet,  indem  man  das  llebelventil  btfnet  uiid  den  >Scliranbeu- 
seliliissel  sehliesst.  Meiiie  Iteobaelitungeu  iiber  die  Fdasticdtiit 
der  (letassM iiiide , iiber  die  K(tr|)ertemperatur  niid  iilter  deu 
A\dderstaiid  der  .Muskeln  gegeniiber  der  Krmiiduiig  gestatten 
mir,  das  Ibid  bei  olterwiilmter  d'emperatur  als  indifferent  zu 
erkliireii.  Der  Kranke  steigt  nun  in  die  IbideAvanne  eiii,  'wiibnmd 
der  Ibidediener  das  neue  Wasser  im  Ifeliiilter  liereitet,  zu  der 
geiviiiiseliten  Tenijieratur  you  24,  20,  10°  0.  Diese  Lroeedur 
ist  stets  dank  der  betriielitlieben  Weite  der  Imitungsrobre , die 
das  warme  und  kalte  A'asser  in  den  Itebiilter  zuleiten , mit 
geniigender  Kasebheit  durebgefiilirt.  Im  Allgemeinen  verldeibt 
Tatient  im  indilTerenten  Ibide  10  Miiiuten  king.  Xaeh  dieser 
Zeit  beginnt  man  mit  der  Abkiiblung  und  man  ittliiet  sowold 
den  Seliraubenseldiissel  fur  deu  Abtluss  als  aueh  das  llebel- 
veiitil  fur  die  Zuleitimg  des  kiibleren  Wassers.  Je  naeb  der  Tndi- 
eatioii  (I’oleranz  von  Seiteu  des  ratieuten  etc.)  kann  dieser  Teni- 
jteraturweelisel  melir  oder  n eniger  raseb  vorgenommcn  werden. 
indem  man  die  Zu-  und  Abtlussitffnung  grosser  oder  kleiuer 
inaelit.  Das  Wasser  in  der  Wanne  iindert  biureiebend  raseb 
seine  demperatur,  der  I’atieiit  emptindet  Icbliaft  den  Tempera- 
turweelisel.  In  dem  Moment  alter,  da  der  Kranke  zu  friisteln 
beginnt,  bisst  man  ibn  gleieb  aus  dem  Ibide  beraussteigen  und 
trocknet  ibn  mit  einem  raulien  Leintuebe  gut  ab.  Xur  ausnalims- 
weise  kann  man  den  Krankeu  einer  neuerlielien  Hebandlung 
mit  warmeni  Wasser  in  der  Wanne  unterzieben.  In  der  grossen 
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Melirlieit  der  Fiille  ist  diese  zweite  rroeediir  mit  warmem 
AN'asser  iiicdit  iiotlnveiidig-  mid  man  weiidet  sie  imr  liei  selir 
selnvaidimi  Individiien  imd  solcdien  an,  liei  wekdien  ein  er- 
stdiwertes  Kiiitrcten  der  Keaetion  oder  das  Auslileibcii  eiiier 
solelieii  zu  befiireliteii  stebt.  In  diesein  Falle  Avird  die  AVanne  liis 
znr  lliilfte  .u-elassen,  man  liisst  sodann  warines  AVasscr 

zntliessen  bis  zur  Frreicdmn^'  der  Teniperatur  eines  inditierenten 
Fades. 

Feber  die  AVirkmi^en  des  alig’ekidilten  Fades  balie  ieb 
eini^e  interessante  Feoliaebtimgen  anstellen  kbnnen.  Kranke 
znm  Jkdspiel,  Avelehe  die  kalte,  kraftige  Donelie  reebt  gut  A'er- 
trag'en,  klagen  iiber  die  cliai’akteristiseben  Kiilteeinjibndimgen  im 
abgekiiblten  F)adc.  oIiaaoIiI  dieses  eine  sebr  niiissige  Temjieratnr 
im  A\n-gleieh  zii  jener  der  Donelie  bat.  Und  es  ist  eine  nim- 
nielir  feststebende  Tliatsaelie,  dass  diircli  das  abgekiililte  Fad 
die  jibvsiologiselien  Flianoniene  der  Kalte  bedeutend  raselier  und 
bei  Aveit  AA’eniger  niederen  Temperaturen  anftreten.  1 )ie  raseliere 
})bysiologiscbe  AVirkimg  des  abgekiildten  F>ades  Aviirde.  nieines 
Fraebtens,  darin  ilire  Erkliirimg  baben , dass  die  tberniiselien 
Feize  enpitindlielier  sind , Avofern  sie  einen  Kbrper  tretten,  der 
sieli  in  einein  fast  Avarnien  AVasser  befunden  bat.  Ieb  bin  a'ou 
dieser  Tliatsaelie  iiiii  so  inelir  iiberzeugt,  da  man  diesellten 
A\'irkimgen  nielit  erbiilt  bei  AiiAAendimg  eines  AATissers  A'on 
iiber  38“  C.  oder  dann,  Avenn  der  Organisnms  in  ein  einfaebes 
kiildes  Fad  getanelit  AA'ird. 

leli  setzte  die  Keilie  der  Untersueliimgen , deren  Ergeb- 
nisse  ieb  liereits  auf  deni  letzten  liydrologiselien  C'ongresse  zii 
Fologna  mitgetlieilt  lialie,  fort,  mid  die  geAvonnenen  Daten  ent- 
sjiraelien  stets  den  znerst  erlangten  Kesultaten.  So  konnte  ieb 
sieberstellen , dass  der  elastiselie  Zustand  der  Gefiisse  sieb 
iindert,  and  zAvar  soAvolil  binsielitlieli  der  perijdieren  Fluteireii- 
lation  als  aneli  in  Feziig  anf  den  llirnkreislaiif.  Fei  einer 
Fatientin,  an  Avelelier  ieb  die  Aloditieationen  des  Flutkreislanfes 
im  Gebirne  naeli  Amvendung  der  Donelie  stiidirt  liatte  — 
Fatientin  Avies  an  der  Seliiideldeeke  eine  Freselie  auf,  die  in- 
folge  eines  eliirurgiseben  Eingritfes  zuriiekgeblieben  AAuir  — ging 
die  erAA  iilmte  Tliatsaelie  mit  grosser  EA'idenz  liervor.  Der  \'er- 
engerung  der  jieripberen  (tefiisse  entspraeli  eine  aiiffallende 
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Dilatation  der  llini^efasse.  Fenier  liabe  icli  dentlicdic  ^lodifi- 
cationen  der  Hantsensibilitiit  l)eol)acditet , und  hei  der  Initer- 
siielumi,^  mit  dem  Ergog-raplieu  bemerkte  ieli  stets  naeli  Ver- 
abreiebung  des  abgekiildten  Hades  eiiien  erhiiliteren  Widerstand 
der  Miiskelii  gegeiiiiber  der  Eriiiiidiing  sowolil  immittelljar  nacli 
der  liydriatisehen  I’roeedur,  als  aiieli  eine  gewisse  Zeit  naeldier, 
imd  aucli  an  den  vorber  erniiideten  .Mnskeln.  Heinerkenswertb 
ist  der  Emstand,  dass  solebe  Wirknngen  aneb  miter  sebr 
niiissigen  tberniiseben  Aenderungen  zii  erreielien  sind.  leb  liabe 
niittels  selir  einptindlieber  Tberniometer  gefnnden , dass  das 
Wasser  in  der  Hadewanne,  selbst  wenn  die  tberniiselie  Ditt'e- 
renz  zwiselien  den  beiden  angeivendeten  W'iissern  20 — 2(5“  C. 
betriigt,  sieb  niebt  so  pronqit  abkiddt,  der  Patient  alter,  einigo 
seltene  Eiille  aitsgenoninien,  die  pbysiologiselien  Ersebeimmgen 
der  Kiilte  sebon  verspiirt,  wenn  das  W'asser  in  der  Ibulewanne 
erst  22  oder  20“('.  erreielit  bat. 

1 )iese  neiie  bydriatisebe  I’roeednr  ist  von  grossem  A’ertlic 
flir  viele  Krankbeiten  and  viele  Kranke.  Eiir  die  Kranken  ist 
das  nene  \"erfabren  wertlivoll,  insoferne  es  sieb  nm  sebr  erreg- 
bare  Individnen  bandelt,  die  selir  einpbndlieb  sind,  iind  Itei 
weleben  >Sebmerzen  am  llinterban[)t  leiebt  anftreten.  Angezeigt 
ist  die  nene  livdriatisebe  Anivendiniii’  dort.  do  man  allein  ant 
tbermiscbem  Wege  tonisirend  D irken  D ill,  obne  zn  den  von  der 
meebaniseben  Wirkimg  der  Donebe  berriibrenden  Eintliissen 
greifen  zu  miissen,  mid  do  man  eine  sebr  lebbafte  Ibermisebe 
Wirkimg  erreielien  will,  obne  betraebtliebe  Teniperatnrerniedri- 
gimgen  vornebmen  zii  miissen. 

llei  vielen  Krankbeiten,  Itei  weleben  die  kalte,  Deebsel- 
wariue  oder  sebottisebe  Donebe  niebt  angewendet  werden  kann, 
imd  wo  das  kalte  Had,  well  sebadlieb  imd  iiberans  erregend 
wirkend,  verpiint  D erden  muss,  (bidet  das  abgekiiblte  Had  seine 
Indicationen. 

leb  babe  das  abgekiiblte  Had  bisber  in  einer  sebr  grossen 
Anzalil  von  Fallen  angeAvendet,  mid  ieb  muss  otTen  gesteben, 
dass  ieb  niieb  obne  dasselbe  oft  in  grosser  Verlegenbeit  bebnden 
wiirde. 

Zwei  (legnersebaften  sind  niir  aiisserbalb  Ttalien  wegen 
nieines  abirekiiblten  Hades  erDaidiseii.  Heide  riibren  von  mass- 
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gel)enden  Facliinaniieni,  namlieli  von  Prof.  W.Winfernitz  (Wien) 
1111(1  von  Dr.  Bottey  ( Divonne)  lier. 

Prof.  W'ndernitz  liillt  das  aPg’ckiildte  Ikid  fiir  niclit  notli- 
wendi^-,  da  dasselbc  ffanz  dnreli  anderc  livdriatisclie  Proce- 


diiren  ersetzt  werden  kuiineii,  z.  Ik  dnrcdi  das  Jlalbbad,  mittels 
iveleben  anselnilielie  Moditicationen  der  Kiirpertcmperatiir  iind 
des  Blntkreislaiifs  bewirkt  ivcrden.  Pei  Priifnng  der  Tlierniik 
ineines  abgekiddten  Hades  kann  sieli  jcderinann  eine  ideliti^’e 
Vorstellnipa,’  von  der  Siiperioritiit  ineiiier  X'orrielitiing  inacben, 
die  l)ei  ilirer  relativen  Einfaeblieit  cinen  raseben  Tenijieratiir- 
Aveebsel  gestattet,  oline  den  Patienten  diireli  irgeiKhvelelie 
meebanischc  Wirknng-  zn  erscliiittern.  Pebri^ens  ivird  entweder 
das  Halbbad  kalt  verabreielit,  imd  in  diesein  Fade  jiersistiren 
allc  Unziikiiniinliebkeiten  and  Naclitlieile,  die  das  kalte  ^'ollbad 
liaben  kann;  oder  cs  vird  lamvann  aiigewendet , dann  sind 
alier  seine  Wirkiiiigen  geringfiigig  oder  gleieb  Xiill;  oder  endlieli 
man  kiildt  es  ab,  mid  in  diesein  Fade  ivird  man  eine  Art  alt- 
g'ekiddten  Hades  babeii  init  aden  Unbeqiiemdelikeiten  and  I'n- 
ziikiimmliebkeiten,  die  einer  solelien  Aveiiig  geeigneten  and  nn- 
A’ol  dvoi  an  lenen  Hadeeinr iel  itiing  anl  i aft  en . 

Fs  AYiirde  eingewendet,  dass  mein  abgekiildtes  Had  direeten 
Ziisammenliang  niit  demjenigen  liabe.  Das  abgekiildte 

Had  Ziemsscn’s  bat  indess  eine  absodit  verseliiedene  Tliermik 
iind  ganz  andere  Indicationen ; der  Ajijiarat  muss  Avesentdeli 
als  antitlierniiselies  iViittel  bei  fieberbaften  Krankbeiten  dienen. 
Dies  ist  sein  einziger  mid  wesentdelier  Zveek.  Audi  die  Fimetio- 
nirimg  ist  A'erscbieden  von  derjenigen  ineines  Ikides. 

Dr.  Bottey  verurtbeilt  mein  aligekiildtes  Had  aiif  Grand 
expcrimented-Avissenseliaftddier  Envagimgen.  In  einem  kiirzen 
Xacbtrag  zn  seineni  vor  niebt  laager  Zeit  ersebienencn  Haiid- 
biidi  idler  llvdrotlierajiie  gebt  Bottey  von  einem  besonderen 
Gesielitsjmnkte  ans:  er  aeeeptirt  niebt  die  Ansidit  Pjttiycr’s, 
dass  die  antitliermisdie  ^\'irklmg  angenselieinlielier  sei , wean 
man  iiadi  einem  diielitigen  kalten  Hade  einen  Avarnien  Feber- 
gnss  Amrniinmt,  gleidnvie  er  die  a'oii  Fiulder  mid  FIctzer  bei 
iliren  Versiidicn  gewonnenen  Daten  niebt  gelten  liisst . Avelebe 
die  Ansidit  FfttiyeFs  bekriiftigen  Aviirden.  Bottey  stedte  A er- 
siidie  an  Kanindien  and  an  sidi  sdbst  an,  mid  ans  seinen 
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Beobaclitnugen  wiii-de  liervorgelien , dass  die  Eriiiedrigung  der 
Kurpertemperatur  viel  evidenter  war  iiii  einfaclieu  kalten  Bade, 
fenier  dass  die  Wii'kimg  der  immittelbar  aiif  das  kalte  liad 
folgeiideii  warmen  Uebergiessiing  betreffs  der  Tem])eratiirlierab- 
setzung  viel  weuiger  euipliiidlich  war,  dass  dafiir  Stbrmigs- 
erscbeinmigen  (iiiisserst  liistige  prickelnde  Hitze  der  Haul,  all- 
gemeiner  Seliweissansbrucli  iind  ein  Gefiild  von  innerer  Kiilte) 
sieli  zeigten.  Aus  diesen  Thatsacbeii  glaubte  Bottey,  das  abge- 
kiildte  Bad  a erurtlieilen  zii  iniisseii. 

Diese  Folgernng  ist  aber  nielit  logiscb.  Bei  meineiu  Bade 
wird  dasAVasser  je  iiacb  der  Besonderlieit  des  Fades  von  06, 
84*^  C.  auf  24,  20  nnd  10^*  (J.  gebraclit.  Jede  meclianiselie  ^^'ir- 
knng  nnterbleil)t.  Xnr  in  einigen  seltenen  Fallen,  wo  es  sicb 
namlicli  mn  sebr  seliwacbe  Individiien  liandelt,  Avird  das  ^^'asser 
der  BadeAvanne  Aam  25  anf  32®  ('.  gel)raelit,  Avobei  aber  inimer 
jeglicbe  meclianiselie  Adrkung  Avegbleibt.  In  diesen  Fallen  AA'ird 
der  obere  Bebillter  niit  dem  AbkiililungSAvasser  niclit  vollstilndig 
geleert,  man  odiiet  sogar  den  llabn  des  Kobres,  Avelclies  warmes 
AVasser  fiilirt,  nnd,  olme  das  Hebelventil  zu  sehliessen,  liisst 
man  in  die  BadeA\  anne  znerst  Aveniger  kaltes  nnd  dann  imnier 
AvUrnieres  Wasser  liineindiessen.  In  jedem  Fade  erlangt  das 
AVasser  in  der  BadeAvanne  niemals  eine  Temperatnr  liber  30, 
biiclistens  32®  C.  Xnn,  abgeselien  davon,  dass  icli  diese  neue 
Erwarmung  des  AVassers  niu'  in  sebr  exceptioneden  Fallen  an- 
Avende,  stelit  denn  dock  fest,  dass  zAvisclien  nieinen  Beobaclitungen 
und  denjenigen  Botfey's  eine  absolute  Difterenz  der  Teclinik 
existirt.  Bottey  appdcirt  nach  einem  kalten  Abdlbade  in  der 
Daner  A'on  3 Seciinden  eine  Avarme  Doucbe  (48®  CM  fiir  die 
Daiier  eiiier  lialben  Alinnte.  Icli  dagegen  kiible  nacb  einem 
10  Aliimten  lagcn  Bade  A'on  34 — 36®  C.  Temperatnr  das  AA'asser 
bis  zn  25  nnd  20®  (,\  nnd  erwarme  Amn  Neuein  in  ganz  exeep- 
tioneden  Fallen  das  AVasser  liis  30  nnd  32®  C. 

l.'nd  nnn  frage  icli:  Hat  Dr.  Bottey^  nni  mein  Bad  zn 
vermllieilen,  nnter  den  gleiclien  Bedingniigen  gearbeitet  Avie  icli  ? 
Niemandem  kann  die  Tbatsacbe  entgeben,  dass  Dr.  Bottey  ein 
sebr  kaltes,  fliicbtiges  nnd  stark  erregendes  Bad  anwendet  nnd, 
Avie  Avenn  dies  niclit  geniigte,  anf  diesen  tbermiscben  Beiz  einen 
nenen  tbermiscben  nnd  mecbaniscben  Beiz  dnrcb  Anwendnng 
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einer  waniieii  Douche  (48®  C.)  folgen  lasst.  Die  Einwande,  die 
Boftetj  gegen  das  ahgektildte  15ad  erlioben  liat,  sind  demnach 
Yollig  unl)egrtindet. 

Icli  scldiesse  iiiit  dem  Henierken,  dass  das  abgektihlte 
Bad  eine  vorzugliche  liydriatisclie  Procedur  darstellt,  die,  wenn 
verstaiidig  aiigewendet,  von  grosseni  Nutzen  sein  kann.  Man 
versiiche  sie,  man  wende  sie  Yertrauensvoll  an  iind  fiilire  sie 
in  alien  imseren  Wasserlieilanstalten  ein , denn  sie  bildet  ein 
kostbarcs  tlierapentiselies  IMittel. 


Beitrag  ziir  Behaiulluiig  der  croiipdseii  Pneiimoiiie. 

Von  Dr.  Karl  Schiitze  in  Kosen  (Tliiiringen). 

Dass  die  Jalirc  seit  1888  zalilreiclie  Arbeiten  liervor- 
gebracht,  die  gaiiz  besoiiders  die  Beliandliing  der  Lungen- 
entziimlung  ziim  Gcgeiistand  batten,  ist  nielit  so  sebr  zu  ver- 
wmideni , weiin  wir  tindcn,  dass  gerade  die  croupbsen  Ent- 
ziiiidiingen  der  Luiigen  eirca  4— 5“/o  aller  Krankbeiten  ans- 
maclien,  die  den  menscliliehen  Urganismns  tretfen.  Schroder 
(.,Znr  iStatistik  der  croii])bsen  Pneninonie“,  Kiel  1882)  bat  an 
der  Hand  der  Jonrnale  der  Kieler  Poliklinik  — und  zwar  voin 
1.  Janiiar  1865  bis  1.  Jidi  1882  — 35.524  Krankbeitsfalle 
znsainmengestellt,  von  denen  1277,  also  3‘6%,  cronpose  Pneii- 
inonie  betrafen.  Da  Jiirgensen  fiir  dieselbe  Poliklinik  in  den 
friiheren  Jaliren  5<^/o  angegeben , so  snelit  Schroder  die  Ditte- 
renz  dainit  aiiszngleiclien,  dass  in  seinein  zieinlich  ausgedelintcn 
Zeitranni  Jabre  mit  liohereni  Zablenstande  wieder  dnrcb  solcbe 
niit  niedrigera  Zablenstande  ansgeglieben  warden.  Professor 
V.  Ziemssen  gibt  in  seinen  Bereebnnngen  etwas  iiber  3Vo 
and  wiirde  so  init  Schroder  ziemlicb  iibereinstiirnnen.  Dieser 
Procentsatz  ist  wold  den  anderen  Krankbeiten  gegeniiber  ein 
ziemlicb  grosser  und  trotzdeni  konncn  wir  annelnnen , dass 
mancbe  eronpbse  Pnemnonien  mebr  oder  weniger  nntcr  einem 
geringfiigigen  Syinptomenbild  verscbwinden  and  so  der  Statistik 
verloren  geben.  Allcs  in  Alleni  ist  aber  die  Pnennionie  (in 
Folgendem  bezeicbne  icli  mit  Pnennionie  stets  die  cronpose 
Pneiimonie)  eine  so  banfig  anftretende  Krankbeit,  dass  cs 
wold  wertb  ist,  wieder  and  imnier  wieder  aiif  neiie  Gesicbts- 
]mnkte  bei  ibrer  Bebandlung  binznweiscn. 
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Dass  (lie  Piienmonie  zu  deii  infectidseii  Kraiiklieiten  ge- 
hiJrt,  wil’d  nacli  deii  iieuestcn  Forscliungen  der  Bakteriologie 
wobl  Niemand  melir  leiigiien  wollen,  besonders  nacb  den  ver- 
dienstvollen  Arbeiten  FinUer’s,  der  in  urafassender  Weise  iind 
an  der  Hand  eines  reicbbaltigen,  znin  grdssten  Tbeile  eigenen 
IMaterials  die  Infectiositat  der  aenten  Lnngenentziindungen  dar- 
getban  liat.  {Finlder  ^ „Die  aenten  Lnngenentziindungen  als 
Infectionskrankbeiten“,  nacb  eigenen  rntersuelmngen  bearbeitet. 
Wiesbaden  1891,  Berginann.) 

Da  die  baeteriologiscben  Untcrsucbiingen  FinMer’s  niebt 
iinincr  die  Anwesenlicit  dcs  Fraiil'cr schen  Bneninococciis  er- 
geben  baben,  ist  er  zu  der  Annabine  gckoinnien  , dass  diese 
Parasiten  niebt  notbwendig  an  der  Entstebung  der  Pnenmonie 
betbeiligt  zn  sein  braueben.  Sind  in  Bezug  aiif  die  grosse  Zalil 
der  Untersncbnngen  die  negativen  Befinide  Finldcr’s  sebon 
reebt  gering,  so  wird  durcli  die  uinfangreiebe  Arbeit  der  Ge- 
briider  Klemperer  an  der  Leyt/en’seben  1.  Klinik  in  Berlin 
diese  sclnvankende  Ansebanung  beseiligt  durcb  die  definitive 
Beweisflibrung  der  Speciticitat  des  FrdnkeV^Q]\(dw  Diplococciis. 
„Wir  selbst,“  sagen  die  Gebriider  Klemperer  („Versucbe  iiber 
Immunisirung  inid  Heiliing  bei  der  Piieiiniococceninfeetion“, 
Berliner  klin.  Woebensebr.,  1891),  „sind  aufGrund  der  kliniseben 
Beobacbtnngen  der  menscblicben  Lungenentziindung  der  sicberen 
Ueberzeiigung , dass  diese  so  typiscb  verlanfende  Tntections- 
krankbeit  stets  von  einem  and  demselben  Krankbeitserreger 
verursaebt  wird;  nacb  A.  FrunkeVs  Untersncbnngen,  die  be- 
kanntlicb  aneb  anf  der  I.  mediciniseben  Klinik  angestellt  sind, 
ist  dies  der  von  ibin  gefnndene  Diplococciis.  Leyden  bat  diese 
Tbatsacbe  seit  lange  als  sicber  angeseben  nnd  nainentlicb  oft 
daranf  bingewiesen,  dass  das  Ziicbtnngsrcsnltat  ans  inbltrirten 
Lnngen  verstorbener  Pneumoniker  niebt  absolnt  massgebend 
sein  kunne.  Einestbeils  sind  die  Pnemnococcen  ja  aiisscr- 
ordentlicb  diflicil  gegeniiber  den  kiinstlicben  Nabrbdden  and 
zweitens  bestebt  die  Mbglicbkeit  zn  Reebt,  dass  Diplococcen 
in  der  lebenden  Lunge  \orbanden  gewesen  nnd  in  der  todten 
von  spiiter  eingewanderten  Bactericn  iiberwncbert  sein  kiinnen.“ 

Ferner  baben  die  Gebriider  Klemperer  21  Pncinnonikcr 
beobaebtet,  bei  denen  sie  samnitlieb  im  Sputum  virnlcnte 
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Diplococceii  fandeii.  Ausserdem  ha  ben  sic  bei  15  von  dicsen 
21  Patienten  vor  deni  Eintritt  der  Krise  einc  aseptisclie  Probe- 
pnnction  vorgenonnnen,  nnd  zwar  an  dcr  oberen  Greuze  der 
Infiltration.  Der  biednrcli  gewonnene  ruthlicb  graiie  Salt  wnrde 
Kanincben  inficirt,  Avelclie  nnter  alien  Zeichen  ciner  Dijilo- 
eocceninfection  zii  Grande  gingen.  Anch  in  den  Fallen , wo 
von  der  I'ebcrtragung  auf  das  Kanincben  Plattencnltnren  ge- 
niaeht  warden  . cntwickelte  sicli  in  dicscn  letzteren  nnr  der 
Frdi/kerscho,  Diplococcns.  ^'o^  4 Sectionen  fanden  sie  bei 
2 Fallen  frisclicr,  reiner  Pncnmonie  in  Plattencnltnren  von 
lob:ir|)nennK)niseli  intiltrirten  Fnngcn  die  Diplocoeeen  in  Rein- 
cnltnr.  Bei  cinein  init  cbronisclicin  Broncliialkatarrli  beliatteten 
altcn  Potator  wnclisen  neben  den  Diplocoeeen  anch  Stajiliylo- 
coeeen,  bei  dcin  letzten  dcr  4 Fiille  warden  nnr  Strejitoeoeccn 
gefnnden.  Dicser  war  aber  nmnittelbar  naeh  der  am  9.  Tage 
erfolgten  Krise  verstorben , wiihrend  aneh  bier  5 Tage  vor 
Fintritt  der  Krise  cine  Pnnctionsifiissigkeit  nnr  Dijilocoecen 
ergeben  hatte.  Diesc  Beweisfiihrnng  ist  exact  genng,  inn  es 
einlenchtend  zn  inachen , dass  bei  der  cronpbscn  Pncnmonie 
nnr  der  Diplococcns  Friinl-cl’s  der  KrankheitseiTCgcr  sein 
mass.  Dass  nathrlich  bei  den  verschieden  gearteten  Entziin- 
dniigsznstandcn  der  Lnnge  anch  anders  gcartete  Mikroorga- 
nisnien  betheiligt  sein  kbnncn , mass  mit  eben  derselben 
Sicherheit  angenommen  werden.  Icli  sage  „angenoramen“,  da 
diese  Aimahme  anch  nicht  ans  der  Fi»Z7cr’schen  Arbeit  znr 
Fvidenz  heransznlesen  ist. 

Fiir  die  Thera})ie  im  Allgemeinen  ist  es  glcichgiltig. 
welcher  ^likroorganismns  diesc  oder  jene  Ibicnmonic  bedingt. 
dagegen  ware  einc  Untersnehnng  iiber  die  geringere  oder 
grossere  Contagiositat  der  vcrschicdcnen  Frreger  der  Lnngen- 
entzhndnng  von  nngchenrem  Werthe. 

Die  Contagiositat  der  cronpbsen  Pneiimonie  ist  mcines 
Wissens  noch  in  keiner  Weise  statistisch  bchandelt  worden, 
obgleich  es  -wohl  anznnehmen  ist,  dass  — abgesehcn  da  von. 
dass  bei  anderen  epidemischen  Infectionskrankheiten  anch 
eronpbsc  Pnenmonien  in  grosser  Anzahl  mit  vorkommen  — 
Fpidemien  von  reiner  cron|)oser  Lnngenentziindnng  doch  des 
bitcren  beobachtet  sein  solltcn.  Anch  Schroder  (1.  c.)  spricht 
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cs  in  seinen  statistischen  I4itei’sucliiingen  iiber  croupbse  Piicii- 
inonic  niclit  deutlicli  geiiiig  ans,  (lass  diese  Kranklieit  init  zn 
den  contagibsen  zn  reclinen  ist.  Gleicliwolil  weiscn  seine  grosscn 
Zalden  nnd  die  miilievoll  ziisainmengestellten  Tabellen  init  aller 
Klarlieit  auf  eine  Contagiositiit  bin.  Niebt  die  Jabreszeit  allein, 
niclit  ein  bcstiinmtes  Alter  bedingen  das  Befallensein  von  dieser 
Kranklieit.  Wo  sick  ein  Fall  deiitlich  ausgepriigter  croiipbser 
rnenmonie  zeigt,  kbnnen  wir  siclier  seln,  class  binnen  Knrzom 
ancb  ein  zweiter  nnd  dritter  diesem  folgen  Avird.  Icb  selbst 
babe  iin  Jabre  1894  nnd  1895,  ini  letzteren  Jabre  sogar  zwei- 
nial,  in  dein  bcnacbbarten  Dorfe  Lengefeld  derartige  Pnennionie- 
Epidcinicn  init  erlcbt.  Die  eine  Kpideinie,  die  im  Mai  1895 
anl'trat,  zeigte  sogar  einen  reebt  bcisartigen  Cbarakter.  Nacb- 
deni  zwci  Fade  sicli  gezeigt,  fandcn  sicb  binnen  aclit  Tagen 
nocb  11  weitere,  von  denen  genaii  ein  intinierer  Verkebr  odor 
verwandtscbaftliclie  Verlialtnissc  miter  cinander  nacligewiesen 
Averden  konnten.  Diese  13  Fiille  geben  fiir  das  Dorf  von  circa 
250  EiiiAvolinern  sclion  eine  grosse  Zalil  ab. 

Es  liegt  mil*  fern,  dieser  Contagiositiit  eine  ganz  besondere 
Bedeiituug  beiznlegen , niclitsdestOAveniger  kann  die  Kenntniss 
derselben  iins  in  der  Diagnose  in  etAvas  fiibren , besonders  in 
den  Fallen,  die  als  sogenannte  latente  Pneiimonien  — d.  li. 
Pnenmonien,  bei  denen  die  pliysikaliscben  Symptonie  niclit  init 
absoliiter  Sicherbeit  nacligewiesen  Averden  kbnnen  — des 
bfteren  aiich  in  der  Literatiir  bescbrieben  sind. 

Wenn  Avir  nun  genaiicr  auf  die  Art  der  Erkrankung 
eingelien,  so  liandelt  es  sicb  zuniiclist  oline  ZAveifel  uin  einen 
localen  Process,  der  erst  im  Laufe  einiger  Stunden.  eventuell 
aucb  Tage  zu  einer  Allgemeiii erkrankung  sicb  lierausbildct. 

Es  Aviirde  zu  Aveit  fiibren,  bier  das  Syinptomenbild  in  seiner 
ganzen  Ausdebnung  zu  entwickeln , zunial  icli  dock  den  einen 
Oder  den  anderen  Piinkt  desselben  bei  der  Tberapie  in  Betraclit 
zielicn  muss.  NiclitsdestoAveniger  ist  es  fiir  das  Verstandniss 
meiner  tlierapeiitisclien  Massnalinien  notliAvendig,  die  Anscbau- 
iingen , Avic  sie  die  modern  A ollendete  Teclinik  gezeitigt  bat. 
nocb  einmal  diicbtig  zu  skizziren. 

Zunaclist  also  stelit  es  fest , class  die  Invasion  der 
Kranklieitskeime  durcli  die  LuftAvege  statttinclet;  sei  es,  class 
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vorhergeg-angene  katavrhalische  Affectioneii  des  Muncies,  des 
Larynx,  der  Tracdiea  ilinen  den  Weg  be(juem  bereitet  hal)en. 
sei  es,  class  obne  vorberige  Veranlassnng.  aucli  obne  eine  sc>- 
genannte  Erkaltung,  die  Infectionskeiine  sicb  in  den  A erzwei- 
gungcn  der  llronehien  nnd  Lungenalvecden  einnisten;  bier 
bnclen  sie  nun  in  der  Teinperatur  des  inenscldicben  Organisnuis 
den  geeignetsten  Culturboden  zu  ibrer  weiteren  Entwicklung. 

Wenngleicb  in  ancleren  scrdscn  Eliissigkeitcn  - Cerebro- 
spinaltliissigkeit , db-anssudat  bci  Eerikurditis  — die  Pneunio- 
coecen  nacbgewiesen  cvc>rden , so  hat  man  bislang  Avedei'  iin 
Lyinpbstroni,  nocb  in  den  Blutfliissigkeiten  dieselben  gefunden. 
Avir  miissen  dabcr  aucdi  bei  den  gewaltigen  Allgeineinerscliei- 
nungen  dieser  Infectionskrankbeit  vorlautig  nocb  clicinisclie 
I’roccsse  anncbmen , die  diese  sclnveren  Symptonie  und  All- 
geineinersclieinungen  bervorrufen.  Audi  dieser  Punkt  ist  von 
wesentliclister  Pedeutung  fiir  die  Therapie,  zuinal  der  gewaltige 
cbeniisclie  Process  offenbar  schwere  Intoxication  des  Xerven- 
systeins  hervorrutt. 

Dass  das  Xervensysteni  in  bervorragendcr  Weisc  bei  der 
Pneumonie  betliciligt  ist , zeigen  uns  scbon  zur  Geniige  die 
niebr  oder  minder  schwere  Prostration,  die  baubger  auftretcnden 
Delirien , ja  auch  die  Drucksclimerzen  im  Kopfe  und  nicbt 
selten  Xeuralgien,  besonders  in  den  Extremitaten.  Speciell  auf 
die  letzteren  mbclite  icb  an  dieser  Stelle  nocb  besonders  bin- 
Aveisen , da  sie  liei  cler  Pebandlung  wold  mit  beriicksicbtigt 
Averden  miissen,  um  nicbt  spiiter  nacb  Ablauf  cler  Pneumonie 
clem  Kranken  die  Erinnerung  in  einer  langwierigen  Neuritis 
zu  belassen.  Es  ist  ja  eine  bekannte  Thatsacbe,  class  slimint- 
licbe  Int’ectionskranklieiten , ob  sie  mit  Fieber  oder  relativ 
fieberlos  A'erlaufen,  selir  oft  partielle  oder  multiple  N^euritiden 
binterlassen;  und  ebenso  diirfte  auch  jeclem  bekannt  sein,  Avie 
ungebeuer  scliAver  diese  Entziindungen  spiiter  zu  beseitigen 
sincl;  andererseits  mdgen  uns  die  Nervenentzunclungen  auch 
wieclerum  einen  BeAveis  an  die  Hand  geben  fiir  die  Infectiositiit 
der  Pneumonie. 

Fragen  wir  uns  nun,  Avelclies  cler  zablreichen  Symptome 
fiir  die  Prognose  der  Krankheit  am  Avicbtigsten  Avare , thera- 
peutisch  zu  beeinflussen,  so  mbcbte  es  uns  scbwer  fallen,  das 
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cine  Oder  das  andere  liervorznlieben.  Dass  Jiirgensen  mit  Recht 
die  Herzscliwache  immer  und  immer  wieder  als  Angritfspuiikt 
fiir  die  Behandlung  betont,  balte  icb  fiir  durcbaiis  berecbtigt, 
nnr  miisstc  danii  aiicli  zugleicb  die  Tberapie  die  Ursacben  der 
llerzscbwacbe  mit  beriicksicbtigen.  Icb  muss  aiicb  bier  an- 
nebmen , dass  die  llerzscliwacbe  auf  einer  Intoxication  der 
llerznerven  and  der  im  llcrzmnskel  liefindlicben  Ganglien  be- 
rubt  nnd  niebt  so  scbr  in  einer  Insnfticienz  dcs  Mnskels.  Ancb 
dieser  L’lmkt  ist  wiebtig  fiir  die  Tberapie,  Avie  ieb  nacbber 
nocb  des  Naberen  dartbiin  werde.  Es  ist  gleicbwobl  notbwendig, 
die  Herzscliwiicbe  als  solebe  danernd  im  Ange  zn  bebalten, 
oline  dabei  zn  vergessen,  dass  ancli  die  iibrigen  Symptomc  in 
derselben  ^A’’eise  beriicksicbtigt  werden  miissen. 

Das  erste  Anzeicben  der  Ki’ankbeit  fiir  den  Ratienten 
sind  die  regelmassig  auftretcnden , je  nacb  Sitz  der  Infection 
localisirten  Scbmerzcn,  zii  denen  sieb  Hnstenreiz  nnd  seblicss- 
licb  das  blutig  tingirte  Spntiun  gesellen.  Uin  diese  Zeit  mbgen 
dann  aucli  leicbtere  oder  sebwerere  Sebiittelfriiste  binziitreten 
nnd  dann  steigt  die  Temperatur  allmalig  jc  naeb  Intensitat 
des  einzelnen  Fades  eventuell  bis  40'^  C.  nnd  dariiber  an.  Wir 
baben  somit  eines  der  wicbtigsten  Symptome  der  Rneiimonie 
beriibrt,  das  Fieber.  Gleiebwobl  gilt  mir  das  Fieber  niebt  als 
eiii  Zeicben , welcbes  bckampft  werden  miisste , denn  im  All- 
gemeinen  mbcbte  es  niebt  sebr  scbwer  sein  , die  Temperatur 
berabziisctzen.  Fs  bat  sieb  vielmebr  die  Tberapie  dein  Fieber 
anzuscbliessen  in  der  Bekam])fung  des  ^4rnlenten  Agens.  Hier- 
mit  raumen  wir  dem  Fieber,  wie  es  besonders  Winfernifz, 
TAeherweister,  Jiirgensen  gelebrt  baben.  seine  wiebtige  tbera- 
peutiscbe  Stellung  bei  Infectionskrankbeiten  ein.  Also  nocb- 
mals  gesagt,  wir  wollen  niebt  das  Fieber  bekampfen,  anderer- 
seits  aber  kbnncn  wir  der  4'emperatnr  ancb  niebt  so  ibren 
freien  Lauf  lassen,  dass  Fntartnng  lebenswiebtiger  Organe  ein- 
tritt,  dass  das  Aorber  von  der  Bncnmonie  beberrscbte  Bild 
dann  tbatsaeblicb  von  der  Insufricienz  des  Herzens  iiberragt 
wird.  Wie  diese  Bebandlnng  die  vorbenannte  combinirte  Wir- 
kung  baben  kann,  mbgen  eine  Anzabl  Falle  am  besten  dartbnn. 

Greifen  wir  aus  der  obengenannten  Lengefelder  Fpidemie 
ziierst  den  10  Jabre  alten  Knaben  >S.  beraus. 
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Am  Tago  vor  der  ersten  Untersuchimg  befand  sich  der 
Patient  ,,schlecht“,  er  war  matt,  klagte  tiber  Frieren,  musste  sich 
dann  einigemal  iibergeben;  er  wurde  sodann  in’s  Bett  gesteckt, 
mit  Warmeflaschen  verpackt  und  in  wenigen  Stunden  war  der 
8chiittelfrost  einem  starken  Steigen  der  Temperatur  gewichen.  Bei 
der  ersten  Untersuchung  fand  ich  den  Patienten  mehr  oder  weniger 
somnolent,  der  Athem  war  kiii‘z  iind  fliegend,  der  bin  nnd  wieder 
aiiftretende  Hnstenreiz  wurde  soviet  wie  mbglich  jingstlich  nnter- , 
driickt,  die  Lippen  waren  trocken,  mit  fnliginosem  Belag,  ausser- 
dem  liessen  an  der  Oberlippe  belindliche  Herpesblaschen  den 
Charakter  der  Krankheit  schon  vermnthen,  die  Plant  war  trocken 
und  tuhlte  sich  gliibend  heiss  an , Uiin  seit  gestern  sparlich  und 
hochgestellt.  Die  Untersuchung  des  Herzens  ergab  ausser  einer 
Beschleunigung  und  Verstilrkung  der  llerzschlage  nichts  Abnormes, 
dagegen  fand  sich  bei  der  I’ercussion  der  P^ungen  eine  Verdich- 
tung  des  rechten  unteren  Lungenlappens,  und  zwar  zunachst  von 
der  Wirbelsilule  ausgehend,  bis  in  die  Axillarlinie.  IPie  Temperatur 
betrug  39’7°  C. , Api)etit  lag  ganz  daruieder,  Stuhl  war  seit 
48  Stunden  verhalten.  Das  nur  sparlich  ausgeworfene  Sputum 
hatte  eine  in’s  Braunliche  gehende  gelbliche  P’ilrbung.  Es  handelte 
sich  also  in  diesem  P’alle  um  eine  croupose  I’nenmonie  des  rechten 
Unterlappens  und  speciell  des  hinteren  Abschnittes. 

Um  die  Darmthiitigkeit  und  somit  den  Stuhlgang  zu  furdeiai, 
wurde  Calomel  verordnet , in  der  Ploftnung , hiedurch  auch  die 
Temperatur,  respective  den  Krankheitsprocess  in  etwas  zu  beein- 
tlussen , ausserdem  sollten  zweistiindlich  Brustwicklungen  geniacht 
werden  mit  Wasser  von  18®  C. 

Die  Nacht  daraiif  soil  der  Kranke  sehr  erregf  gewesen  sein 
und  mitunter  auch  delirirt  haben.  Die  Morgentemperatur  ergab 
noch  39'5®  trotz  reichlicher  Stuhlentleerung. 

Bei  diesem  negativen  Erfolg  ordnete  ich  ein  Bad  von  30®  C. 
an , das  ich  selbst  verabreichte  und , wahrend  ich  den  Ivranken 
bestandig  am  ganzen  I.ieibo  frottirte,  in  Zeit  von  8 Minuten  auf  20®  C. 
abkiihlen  Hess,  durch  bestandiges  Hinzugiessen  von  kaltem  Wasser. 
Am  Schlusse  dieses  abgekiihlten  Bades  von  8 Minuten  Dauer  iiber- 
goss  ich  den  Knaben  noch  mit  einem  Eimer  Wasser  von  17®  C.  und 
frottirte  ihn  hinterher  noch  ordentlich  mit  einem  rauhen  Tuche. 

Eine  erneute  Messung  im  Bectum  ergab  nun  die  Temperatur 
von  38*3®  C.  Auf  meine  Anweisung  bin  wurde  nun  alle  2 Stunden 
die  Temperatur  gemessen  und  jedesmal,  wenn  dieselbe  38*5®  C. 
iiberschritt , ein  obenbeschriebenes  Bad  dem  Kranken  verabreicht. 
Die  Abendtemperatur  um  7 Uhr  betrug  wieder  38*8®  C.,  wahrend 
der  Patient  selbst  im  Wesentlichen  sich  wohler  tuhlte  und  auch 
weniger  Schmerzen  zu  haben  vorgab.  Es  wurde  wiederum,  und 
zwar  das  dritte  Bad  an  diesem  Tage,  wie  oben  beschrieben,  ver- 
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abrcicht  uiid  nacli  eriicutom  energaschen  Frottiren  uoch  eine  Briist- 
Avicklimg  voii  1 7 ° C.  gemacht. 

Da  (las  Verlangen  iiadi  Nahrungsaufiiahme  gesteigert  war, 
verordnete  ich  Ei  in  eincm  (lias  warmen  Wassers  aufgeldst , niit 
Zuck(u‘  iind  einen  Kssldffel  guton  Kuiii  hinein. 

Am  niicdisten  Tage  ert'nhr  ich,  dass  die  Nacht  mit  geringen 
Untcrbrochimgeu  gut  gcwesen  und  die  Morgenteraperatui-  ergab 
dT’7®  C.  An  dieseni  Tage  nun  liess  ich  zweistiindlich  die  Brust- 
wickel  fortsetzen,  und  zwar  immer  mit  Wasser  von  17°C.  Bevor 
die  neue  Wickel  angelegt  wurdc,  musste  Brust  und  Rticken  ordent- 
licli  frottirt  werden. 

Als  ich  am  Abend  dieses  Tages  wieder  den  in  seiner  Woh- 
nung  belindlichen  Knaben  besuchte,  war  das  Bild  wesentlich  ver- 
iindert.  Gegcn  Nachmittag  soil  er  sehr  unruhig  geworden  sein, 
iiber  enieuerte  Schmerzen  mehr  nach  oben  und  vorn  geklagt 
haben.  Die  Untersuchung  ergab  eine  neue  Entziindung  in  der 
ganzen  Ausdehnung  des  rechten  Mittellappens.  Die  Schmerzen 
wareii  diesmal  so  heftig,  dass  der  Kranke  hin  und  wieder  hint 
aulschric.  Da  die  Schmei’zen  in  diesem  Falle  mehr  an  der  Vorder- 
scitc  der  Brust  augegeben  wurden  und  andererseits  auch  der  Brust- 
durchmesser  des  Knaben  kein  bedeutender  war,  iin  Ilinblick  auf 
die  Tomperaturausstrahlung  in  die  Tiefe , so  wandte  ich  nun  den 
in  jdinlichen  Fallen  von  Winternitz  angegebenen  Kaltschlauch  an. 

Wir  legten  die  Schlauchschnecke  so , dass  der  ganze  rechte 
Mittellappen  bedeckt  war  und  befestigten  sie  durch  eine  wiederum 
in  17°  C.  getauchte  und  leicht  ausgedruckte  Brustwickel , um  die 
natiirlich  , wie  ilblich , noch  ein  breites  Flanelltuch  gelegt  wurde. 
Durch  den  Kaltschlauch  liess  ich  nun  bestandig  durch  Eis  auf 
circa  4°  C.  abgektihltes  Wasser  durchlaufen,  was  die  gauze  Nacht 
bis  zum  anderen  Morgen  fortgesetzt  wurde.  Am  anderen  Morgen 
war  die  Temperatur  wieder  auf  37’8°  C.  hei*abgesunken , die 
Schmerzen  wareu  verschwunden , der  Knabc  konnte  ziemlich  tief 
aus-  und  einathmen  und  das  gestern  noch  vorhandene  angstliche 
und  leicht  cyanotische  Gesicht  war  frischer  und  ruhiger  geworden. 
Die  Dampfung  des  rechten  Mittellappens  bestand  noch  in  ihrem 
vollen  Umfange. 

Bei  der  nun  bestehenden  Schmerzlosigkeit  wurde  der  Knabe 
trotz  seines  Straubens  wiederum  wie  oben  beschrieben  gebadet. 
Der  Abendbericht  lautete  wesentlich  giinstiger,  das  Verlangen  nach 
Nahrungsaufiiahme  war  ini  Laufe  des  Tages  lebhafter  hervor- 
getreten , die  am  Morgen  eingetretene  Euphorie  war  bestehen  ge- 
blieben  und  die  Abendtemperatur  betriig  ebenso  noch  37’8°.  Es 
wurden  nun  fiir  die  Nacht  noch  Brustwicklungen  von  17°  C.  ver- 
ordnet,  die  aber  nur  wenn  der  Knabe  nicht  schlief  zwei-  bis  drei- 
mal  gewechselt  werden  sollten.  Einmal  wurde  nun  doch  nach 
Mitternacht  die  Brustwickel  gewechselt  und  dann  betrug  die  am 
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Morgen  7 Ulir  gemessene  Temperatur  86’5°  C.  Die  nun  ertolgende 
reichliche  Ex))ectoration  war  weder  von  Schinerzen  l)egleitet,  noeh 
zeigte  sich  irgendwelche  Tinction  iin  Sputum.  Der  Knabe  bekam 
jetzt  ein  Vollbad  von  84*^  0.  uiid  ungetahr  8 iMinutcn  Dauer.  Nach 
demselben  wurde  er  mit  einem  Laken,  in  17°  C.  getauclit,  am 
ganzen  Kbrper  ordentlich  Irottirt  und  danach  nochmal  griindlich 
trocken  gerieben.  Das  Verlangen  nacli  Nahrung  war  aucii  an 
diesem  Tage  niclit  minder  stark.  Da  die  Stuhlentleerung  aber 
wieder  etwas  retardirt  war,  wurde  erneuert  Calomel  O'l  verab- 
reicht.  Die  Abendtemperatur  betrug  37‘8°C.  wurde  nun  wieder 
ein  Vollbad  von  C.  verordnet , ohne  die  i'olgende  kalte  Ab- 
reibung,  dagegen  wurde  der  Korper  stark  frottirt  und  zur  Xacht 
nochmals  eine  Brustwickel  von  17°  C.  angelegt.  Da  am  anderen 
^loi-gen  die  Temperatur  wieder  unter  87°  C.  betrug,  nabm  ieh, 
und  aucli  mit  Recht,  die  eingetretene  Reconvalescenz  an,  die  denn 
auch  ill  8 — 10  Tagen  sow'eit  vollendet  war,  dass  der  Knabe  den 
Scliulbesuch  wieder  aufnebmen  konnte. 

Zwei  Tage  nacli  Beginn  der  Krankheit  des  Knaben  erkrankte 
ebenfalls  in  gleicher  Weise  sein  IY2  Jalir  altes  Scliwesterclien,  und 
zwar  betrug  die  von  mir  constatirte  Anlangstemiicratur  gleich 
-10‘8°C.  Es  war  ebenfalls  bier  eine  breite  Dilmpfung  des  Unter- 
und  zugleich  des  Mittellappens  rechts  zu  constatireu , ausserdem 
auscultatorisch  weitverbreitete  starke  Rasselgerilusche.  In  diesem 
l-''alle  warden  Vollbilder  von  84°  C.  angeordnet,  die  in  ungelabr 
t)  Minuten  langsam  bis  auf  25°  C.  reducirt  wurden.  'Walirend  dieser 
Zeit  wurde  das  Kind  bestiindig  am  ganzen  Leibe  mit  der  Hand 
gerieben  und  leichthin  gestrichen,  sodann  wurde  es  in  ein  laiken 
von  25°  C.  ganz  eingewickelt  und  blieb  so  zwei  Stunden  in  dieser 
Vollpackung  liegen.  Der  langsam  aiiftretende  Schweissausbruch  deutete 
scbon  auf  eine  giinstige  Reaction  auf  Grund  der  Massnabmen  bin. 
Nacb  dieser  Zeit  wurde  das  Kind  grtindlicb  frottirt , dann  nocb 
einmal  mit  Scbwamm  und  Wasser  von  20°  C.  am  ganzen  Korper 
gewascben,  wieder  griindlicb  abgetrocknet  und  in’s  Bettcben  gelegt. 

Die  bervorstecbendste  Wirkung  dieser  Procedur  war  zuniicbst 
ein  iniissig  rubiger  Scblaf  von  einigen  Stunden,  dann  wurden  bis 
zum  Abend  stiindlicb  (besonders  weil  die  Temperatur  langsam 
wieder  anstieg ) Brustwickel  von  20°  C.  gemacbt ; trotzdem  betrug 
die  Abendtemperatur  wieder  39’6°C.  Icb  ordnete  nun  ferner  an, 
dass  die  folgende  Nacbt  zweistiindlicb  die  Temperatur  zu  messen 
Avilre  und  wiederum  beim  Ueberscbreiten  von  38\5°  C.  die  zuerst 
verordneten  Bilder  gegeben  werden  sollten.  Es  war  denn  aucb 
dreimal  notbwendig,  die  Brustpackungen  zu  wiederholen  und  am 
anderen  Morgen  betrug  die  Temperatur  nocb  38'1°C.  Dagegen 
war  das  Allgemeinbefinden  wesentlicb  besser,  aber  die  Scbmerzen 
scbienen  beim  Hasten  und  bei  stilrkeren  Bewegungen  otfenbar 
nocb  vorbanden  zu  sein.  Den  Tag  iiber  Hess  icb  wieder  zwei- 
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stiindlich  messen  und  gab  die  Anordniingen  wie  am  Abend  vorher. 
An  diesem  Abend  betrug  die  Temperatur  noch  38’8'’  C.  Die  Ver- 
ovdnnngen  blieben  aucb  fiir  diese  Nacht  dieselben  und  da  am 
anderen  Morgen  noch  etwas  iiber  38“  C.  vorhanden  war,  auch  fiir 
diesen  Tag.  Die  Abendtemperatur  war  nun  nochmals  auf  38'5“C. 
gestiegen  , die  Expectoration  hiugegen  war  leicht  und  schmerzlos 
und  das  Allgemeinbefinden  liess  kaum  etwas  zu  wiinschen  iibrig. 
Am  anderen  Morgen , dem  vierten  Tage , war  die  kritische 
Temperatur  von  3G-4“C.  eingetreten  und  von  nun  an  ging  auch 
die  Keconvalescenz  ruhig  von  statten. 

Hieran  mdcbte  ich  noch  den  Krankheitsfall  eines  10  ]\Ionate 
alten  iMildchens  aus  dem  benacbbarten  Dorfe  Freiroda  anschliessen. 
Es  liandelte  sich  um  croupose  Pneumonie  dcs  rechten  Unterlappens. 
Da  in  diesem  Falle  die  Temperatur  nicht  iiber  39’8“C.  sich  erhob 
mid  das  Kind  im  Allgemeinen  kraftig  und  wohlgeniibrt  war,  iiber- 
liess  ich  der  resoluten  und  intelligcntcn  Mutter  ('Arbeiterfrau)  1‘iir 
je  24  Stunden  die  Behandlung.  Jch  muss  iiberhaupt  an  dieser 
Btelle  anerkennend  erwahnen , dass  ich  in  den  7 .lahren  meinos 
hiesigen  Aufenthaltes  auf  Grund  meiner  Erfolge  es  erreicht  habe, 
dass  mir  wohl  ausnahmslos  die  Patienten  in  hydriatischcn  i\Iass- 
nahmen  entgegenkommen.  Das  oben  erwilhnte  Kind  wurde  nun 
zweistiindlich , solange  die  Temperatur  noch  iiber  38“  C.  war,  in 
AVasser  von  30“  C.  gebadet  (das  innerhalb  von  5 Minuten  liis 
24“  C.  abgekiihlt  wurde),  und  zwar  in  diesem  Falle  unter  bestllndigem 
Uebergiessen  mit  dem  Badewasser  selbst,  ohne  Frottiren.  Fiinf 
Tage  bestanden  noch  abendlich  Steigerungen,  aber  das  Allgemein- 
befinden war  schon  nach  24  Stunden  ein  zufriedenstellendes ; 
wiihrend  die  Dampfimg  auf  den  Unterlappen  beschriinkt  blieb,  be- 
stand  noch  ungetahr  dreimal  24  Stunden  beschleunigtes  Athmen 
mit  schmerzhaftem  Hustenreiz  und  leichte  Cyanose.  AA4e  erwillmt, 
begann  erst  nach  5 Tagen  die  Temperatur  zu  sinken , und  zwar 
in  lytischer  Form.  Gleichwohl  konnte  ich  diesen  Krankheitsfall 
nicht  als  einen  besonders  schweren  ansehen. 

In  ahnlicher  Weise  behandelte  ich  meinen  2 .lahre  alten 
Sohn  und  meine  3 Jahre  alte  Tochter.  AA^iihrend  meine  wesentlich 
kraftiger  entwickelte  Tochter  wahrend  der  Abkiihlung  des  Bades 
energisch  frottirt  wurde,  liess  ich  den  Jungen  nur  die  5 Minuten 
bestiindig  mit  dem  Badewasser  iibergiessen ; hernach  wurden  sie 
unabgetrocknet  in  trockene  Lcinentiicher  gewickelt , um  die  noch 
eine  Friesdecke  eng  anschliessend  gelegt  wurde.  In  dieser  trockenen 
Vollpackung  zeigte  sich  nun  bald  ein  energischer  Schweissausbruch 
und  mit  demselben  zugleich  ein  Abfallen  der  Temperatur.  Auch 
diese  beiden  Fillle  endigten  nach  circa  4 Tagen  mit  einer  langsam 
absteigenden  Temperatur  — einer  Lysis  — , aber  das  AA'esentlichste 
dabei  war  die  Erhaltung  der  Energie  des  Herzens,  die  Anregung 
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des  Appotits  iind  — abgeseheii  von  den  ersten  beidcn  Tagen  — 
das  allgemeine  AVohlbelinden. 

Ich  babe  diese  fiinf  Falle  aus  meiiier  Praxis  beraus- 
gegriffen , weil  sie  speciell  fiir  die  bydriatiscbc  Ikbaiidlungs- 
iiietbode  immcbes  Interessaiite  and  aucb  Wertbvolle  bieteii. 
Es  ist  leider  eiii  Uebelstand,  dass  nieistens,  and  zwar  aacb  in 
speciell  bydrotberapeatiscben  Arbeitea  die  genaae  Angabe  der 
Temperatardosiraag  gaazlicb  leblt,  besonders  aber  zeiebnen 
sicb  ia  dicsem  Paakt  gerade  die  Scbriften  iiber  Kinderbeil- 
kaadc  aas.  Es  ist  ja  darcbaas  erfrealicb , dass  die  so  stief- 
auitterlicb  bebaadelte  Hydriatik  bereits  Ida  and  wieder  ia 
grbsserea  Kliuiken  Aavvendaag  tiadet,  aber  ia  den  gelieferten 
Kraakcabericbtea  badea  wir  leider  fast  aie  die  Temperatarea 
des  beaatztea  W'assers  angcgebea. 

Holdheim  (Berliner  klia.  Wocbeascbr.,  1896,  Nr.  8)  be- 
ricbtct  iiber  bydriatiscbc  Bcbaadlaag  der  libriausea  Paeaaioaie 
aaf  der  Fiirhrhujer'AQAmn  Klinik  (Friedricbsbaia)  folgeadcr- 
amssea : ,,Nocb  eiaige  W'orte  iiber  die  sebr  eiafaebc  aage- 
weadete  Tbcrapie.  Als  crstc  aad  baaptsacblicbste  Aafgabe 
warde  die  Sorgo  fiir  die  Erbaltaag  der  Kriiftc  der  kleiaea 
Patieatca  aagcsebca  aad  desbalb  relativ  reicblicb  Sberry  ge- 
reicbt.  Voa  eiaer  aiedicameatbsea  Bebaadlaag  warde 
gaaz  abgesebea.  Dagegea  erbieltea  die  Kinder  eia- bis  zwei- 
laal  Biider  voa  36 — 36“  C.  adt  kaltea  (?)  Uebergiessaagea, 
wodareb  sowobl  die  Teaiperatar  berabgesetzt , als  aacb  gaaz 
besoaders  crrcgead  aaf  das  Nervensysteai  gewirkt  werdea 
sollte.  Die  Aawcadaag  derselbea  war  stets  voa  bestem, 
sofort  ersicbtlicbem  Erfolgc  begleitet.“ 

Icb  zwcidc  keiaea  Aageablick,  dass  HohIhe/)ii  es  darcb- 
aas aacb  den  Graadsatzea  aaserer  aioderaea  Hydriatik  ver- 
staadca  bat,  die  kleiaea  Paeaaioaikcr  iadividaell  za  bebaadela, 
wer  aber  voa  Aerztea  die  trelflicbe  Arbeit  best  and  aicbt  geaaa 
adt  der  Hydriatik  Bescbeid  weiss  — za  deaea  wold  bislaag  aocb 
die  meistea  gebbrca  — der  fragt  aawillkiirlicb  niit  Kecbt  aaa 
aucb  aacb  der  Teaiperatar  der  Uebergiessaagea.  zaiaal  es  wold 
aicbt  ia  jedem  Falle  bci  Iviadera  aagebracbt  ware,  direct  Braaaea- 
oder  Leituagsteaiperatar  aazaweadea.  Biu-hainn  (,,Die  Hydro- 
tberapie  der  Paeaaa)aica  iai  Kiadcsalter".  Blatter  f.  klia.  Hydro- 
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tlierapie,  189G,  Nr.  8)  beklagt  sicli  ebenfalls  mit  Reclit  iiber 
dicse  uiivcraiitwortliclie  Obcrfliiclilichkeit.  „In  den  W erkeii  lier- 
vorragcndcr  Aiitoreii  iiber  Kinderkranklieiten  iallt  uns  umvill- 
klirlieb  die  geringe  P>criicksiclitigiing  der  Hydrotherapie  aiif.  Na- 
niCHtlieh  die  Beliandlung  der  lidectioiiskraiikheiten  ist  grusstcn- 
theils  vom  iiiedicameiitbsen  Staiidpimkte  geleitet  iiiid  imr  ab  and 
zu  tindcn  sieli  Bemerkangen,  die  verinathen  lassen,  dass  aaeli 
Hydrotherapie  von  Erlolg  sein  kbnnte;  and  gerade  darin  liegt 
der  grosse  Naelitheil,  dass  die  Hydrotherapie  wold  envahnt, 
abcr  deal  init  der  jMethode  nicht  vertraaten  Arzte  in  Bezag  aaf 
die  Anwendang  des  Wassers  ein  za  grosser  Si)ielraam  gelassen 
wird.  Die  feldende  Detailliraug  der  za  wahlenden  Procedar  - 
von  ciner  Dosirang  derselben  iiberhaapt  nicht  za  reden  - 
liisst  leieht  den  Glaaben  aafkonmien,  als  ob  es  ganz  gleicli- 
giltig  ware,  welelie  Art  der  Procedar,  welche  Teinperatarcn, 
welche  Dosirang  des  tlierinischen  and  mechanischen  Factors 
angewendet  werden.  Wenn  dann  noch  in  Betraclit  gezogen 
wird,  dass  in  manchen  Lehrbiichern,  wie  z.  B.  gerade  in  einein 
der  jiingst  erschienenen,  von  einem  hervorragenden  rassisclien 
Professor  edirten,  von  der  Kritik  allgeniein  giinstig  bcartheilten 
and  weiterverbreiteten  Lehrbachc  bei  der  Beliandlung  der  In- 
fectionskrankheiten  karz  and  biindig  ausgesagt  wird:  ,,Fiir 
die  Einwickelang  in  kalte,  nasse  Laken  and  fiir  die  Biider 
gelten  ein  and  dieselben  Indicationen“  and  ebendort  die  grand- 
falsche  Ansicht  verbreitet  wird:  .,Die  allereifrigsten  Anhanger  der 
Kaltwasserbehandlang  begniigen  sich  init  Badern  des  Abends 
and  des  Nachts“ , dann  ist  es  ainso  begreiflicher , dass  die 
infolge  der  mangelhaften  Anwendang  der  Procedaren  aaftre- 
tenden  Misserfolge  das  Vertraaen  des  Arztes  za  der  Behand- 
langsinethode  erschiittern  and  ein  Vertraaen  der  Eltern  za  der- 
sclben  nicht  aafkomnien  lassen. “ 

Doch  kehrcn  wir  za  anserer  oben  erwahnten  Casaistik 
zariick:  Das  Wichtigste,  was  ans  zanachst  aaffallt,  ist  die  Ver- 
schiedenartigkeit  der  Therapic,  and  ieh  kann  wohl  mit  Kecht 
sagen,  die  besondere  Individaalisirang  derselben.  Diese  Indivi- 
daalisirang  ist  bei  Kindern  ganz  besonders  schwierig  and  trotz- 
dein  von  der  eininentcsten  Wiclitigkeit  fiir  diese  so  schwere 
Infectionskrankheit.  Es  ist  nicht  gat  mbglich,  bei  Kindern  oder 
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Erwachsenen  bei  alinlicben  Krankbeiten  aiicb  vullig  gleiche 
Behandhingsmetlioden  anzinvenden , d,  li.  die  Beliandliing  zu 
scliablonisiren.  Wie  dieser  Satz  zu  Recht  bestebt  bei  medica- 
mentbser  l^ebandlung,  so  gewimit  er  nocli  unendlicb  mcbr  an 
Bcdeutimg  in  der  llydriatik.  Wenn  Jiiryenseu  sagt,  dass  er  in 
alien  Fallen  von  Pnenmonie,  die  eine  Teniperatnr  bis  zn  40“  C. 
anzeigen  nnd  wo  ernstere  Zeicben  voin  Him  oder  voin  Herzen 
bervortreten,  nanientlicb  aber  tiefes  Darniederliegen  dcs  Allge- 
nieinbelindens  vorbanden  ist,  dass  es  dann  geboten  sei,  dnreb 
Biider  die  Teniperatnr  niederer  zn  balten , als  cs  bei  gleieb 
bober  Kbrpenvarine,  aber  gntem  Allgemeinberinden  notbwendig 
ware,  so  mbebte  ieb  bebanpten,  dass  dieser  Satz  so  viel  Modi- 
ficationen  tinden  miisste,  als  es  Fiille  von  Pnenmonie  gibt. 
Niebts  ist  in  jeder  Tliera[)ie  verderblieber  als  die  Scbablone. 
Das  Allgenieinbetinden  im  Gesnndbeitsznstand,  die  Gewobnbeit, 
eine  gewisse  Idiosynkrasie,  die  Enipfindlicbkeit  der  Hant  nnd 
der  inneren  Organe  nnd  dann  — last  not  least  — die  Psyebe 
des  Individnnins,  sind  wiebtige  nnd  dnrebans  zn  beriieksiebti- 
gende  Momente , nnd  gerade  bei  der  Pnenmonie , wo  wir  die 
Blntcircnlation  in  den  Lnngen  nnd  in  der  Ernabrnng  des 
Herzens  so  genan  im  Ange  bebalten  miissen , sind  wir  am 
allermeisten  gezwiingen,  nnsere  Massnabmen  je  nacb  Intensitiit 
des  Falles  nnd  dem  allgemeinen  kbrperlicben  Betinden  zn 
modifieiren. 

Wenn  wir  das  Fieber  bei  der  Pnenmonie  in  Betraebt 
zieben  nnd  besonders  die  meist  gewaltige  Hube  desselben.  so 
miiebte  es  nns  aneb  bediinken,  eine  cxcessiv  niedrige  Teni})C- 
ratur  znr  Herabsetznng  anwenden  zn  miissen , nnd  wirklicb 
sind  aneb  zablreicbe  Antoren  dieser  Ansiebt  nnd  geben  mcbr 
oder  weniger  gnte  Erfolge  an.  Meine  eigenen  Erfabrnngen 
baben  micb  jedoeb  eines  Besseren  belebrt  nnd  ieb  glanbc  aneb, 
dass  eine  vorsiebtige  Individnalisirnng  besser  znm  Ziele  fiibren 
mijcbte.  Wenn  wir  bedenken,  welcb  gewaltige  Umwalznng  ein 
tbermiseber  Reiz  im  Organismns  ansiibt,  so  wird  es  nns  aneb 
einlenebten,  dass  wir  die  jeweiligen  Krai'te  des  Patienten,  die 
Gcsammtconstitntion  des  Kbrpers  aneb  bei  nnseren  Massnabmen 
in  Betraebt  zieben.  Vergessen  wir  aber  aneb  andererseits  niebt, 
dass  die  Warmestannng,  die  nns  die  Teinperatnrsteigernng  an- 
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zeigt,  von  grosser  Wiclitigkeit  ist  fiir  den  Kainpf  des  Orga- 
nismus  gegen  die  beeinflussende  Schadliclikeit.  Ueljer  diese 
Selbstliilfe  des  Organisnius , sagen  wir:  die  Bewaftniing  des- 
selben , gibt  iins  eine  werthvolle  Arbeit  von  Loivy  (Berliner 
klin.  Wocbenscbr.,  1896)  einen  geniigenden  Anfschlnss.  Er  fand 
nainlicli  nach  Erwarinung  seiner  Versuchstliiere  im  Brutkasten, 
dass  das  specifiscbe  Gewicbt  des  Blntes  geringer  wnrde,  wiili- 
rend  das  specitisclie  Gewicbt  des  Blutscrnins  bei  diesem  Ex- 
periment wesentlicli  stieg , d.  li.  also , das  Bint  Avar  in  der 
Steigernng  der  Teinperatnr  Avasserreicber  gevvorden,  Aviibrend 
der  Wasscrgcbalt  des  Serums  im  Allgemeinen  abgenommen 
liatte.  Das,  Avas  bier  eine  kiinstliclie  Temperatnrsteigernng  be- 
Avirkte,  Avird  dureli  die  Retention  der  M arine  im  fieberliattcn 
Krankbeitsznstande  aiif  natiirlicliem  M^ege  beiTorgerufen.  Eerner 
Avissen  Avir  zur  Geniige,  dass  bei  alien  Inlectionskranklieitcn 
die  xAnzabl  der  Leiikoeyten  im  ^"erhaltniss  zu  den  ErytlirocA  ten 
ganz  erbeblicb  zunimmt;  so  baben  Avir  sclion  zwei  Eactoren. 
die  im  menscblicben  Grganismus  gebildet  werden,  um  den  Kam])f 
mit  den  eingedrungenen  Noxen  aufznnebmen.  Den  starkeren 
Wassergelialt  des  Blntes  also  nnd  die  A^ermelirte  Lenkocytose 
sind  demnach  scbon  Producte  der  erbbbten  Temperatnr,  res)). 
des  Eiebers.  Mar  kbnnen  daber  obne  ZAvang  annebmen,  dass 
im  fieberbaften  Ziistande  das  Antitoxin  im  Organisnius  sicb 
selbstiindig  bildet  und  nicbt  erst  durcb  byperdermatiscbc  In- 
jection zugefiilirt  zu  Averden  braucbt.  Icb  denke  bier  besonders 
an  die  scbon  oben  angefiibrte  Arbeit  von  F.  und  G.  KJcntpern-, 
die,  auf  dem  Boden  der  mediciniscben  Serumbebandlung  fussend. 
diese  Pneumoantitoxine  auf  scbwierigen  Uimvegen  dargestcllt 
baben,  um  vennittels  derselben  dem  Pneuiiiotoxin  zu  Leibe  zu 
gelien. 

„M"ir  tinden,“  sagen  die  Gebriidcr  Klemperer,  ,,bei  der 
menscblicben  Pneumonie  alle  die  Bedingungen  Avieder,  die  Avir 
bei  der  Kaninebenseptikamie  crfiillen  mnssten,  um  die  Krank- 
beit  zu  beilcn.  Pneumococcen  bilden  in  der  menscblicben  Lunge 
ibr  Gift,  das  rcsorliirt  Avird  und  in  den  Kreislauf  gelangt.  Da- 
durcb  entsteben  die  fieberbaften  Allgemeinerscbeinungen.  End 
Avas  gesebab  beim  TbiereV  M’ir  sendeten  die  Pneumotoxine  direct 
in  die  Blutbabnen.  Das  Tbier  fieberte;  das  Gift  kreiste  nun 
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einige  Tage  im  Bliitc , danii  war  das  Tliier  imnnm , d.  li.  in 
seinen  Saften  liatte  sicli  ein  das  Pneumoniegift  zerstdreiider 
Kdrper,  ein  Antitoxin,  gebildet.  lieiin  ]\Iensclien  kreist  niin  aucli 
tagelang  miter  Fieber  der  Giftstotf  der  Pneiiinonie  im  Ijliite. 
mid  dabei  bildet  sicli  wie  beim  Thiere  aus  dem  Toxin  oder 
mit  seiner  Hilfe  aus  dem  Kbr[)creiweiss  ein  Gegengift;  der 
Moment,  wo  die  Wirkiing  dieses  Gegengiftes  in  Kraft  tritt,  ist 
der  Anfang  der  Krise.  Alles  Gift,  welches  die  Coccen  liis 
dahin  im  Uebersclmss  gebildet  liaben , wird  vernichtet , der 
Coccus  selbst  aber  stirbt  nicht  — auch  die  auf  das  lleilserum 
im  Reagensglase  gcimpften  Coccen  starben  ja  nicht  — er 
verliert  auch  seine  Fahigkeit,  Gift  zu  bilden,  nicht;  nur  in 
diesem  Kurper,  in  dem  jetzt  das  Antitoxin  kreist,  ist  er  un- 
giftig.  In  der  Blutbahn  dcs  Thieres  gingen  die  Coccen  unter. 
beim  iMenschcn  blieben  sie  im  Exsudat  eingebettet  mid,  dem 
Einfluss  der  Blutzellen  mehr  entriickt,  liingere  Zeit  noch  am 
Leben.  Aber  auch  beim  Thiere  war  das  Untcrgehen  der 
Coccen  nicht  das  VVesentliche  des  llcilungsvorganges,  sondern 
mehr  ein  secundarcs  Ereigniss,  eine  Folgc  der  Ilcilung." 

Es  licgt  mir  fern,  den  weiten  Ausblick  zu  triiben  , den 
eine  wissenschaftliche  Seriimbehandlung  uns  bieten  konnte. 
nichtsdestoweniger  sind  uns  in  der  Hydriatik  Massnahmen  an 
die  Hand  gegeben,  die  sich  den  im  Organismus  kampfenden 
Factoren  als  tiichtigc  Pundesgenosscn  hinziigesellen.  Wie  ich 
eben  gesagt,  bcwirkt  die  Tem[)eraturerh()hung  einen  grbsscrcn 
W'assergehalt  dcs  Blutes  und  andererseits  befordern  die  In- 
fectionskrankheiten  die  Bildung  von  Leukocyten.  AVcnn  wir 
nun  weiterhin  die  Untersuchung  W'infcrnitz’  liber  die  Vcr- 
mehrung  der  Leukocyten  bei  Kaltecinwirkung  in’s  Augc  fasscn. 
so  miissen  wir  einsehen,  dass  wir  mit  einer  kiihlen  oder  kalten 
hydriatischen  Massnahme  einen  kniftigeren  Bundesgenossen  an 
der  Hand  haben , als  es  uns  das  kiinstliche  Antitoxin  jemals 
sein  kann.  Eine  dcrartigc  kalte  Procedur,  dem  jeweiligcn  Falle 
angepasst,  hat  zum  allerwenigstcn  den  Zweck,  die  hohe  Tempe- 
ratur  herabzusetzen  — obgleich  wir  ja  gezwungen  sind,  allzu 
hohe  Temperaturen  zu  lieeintlusscn  — es  werden  viclmehr  die 
iu  dem  stark  wiisserigen  Blute  kreisenden  Toxine  durch  die 
Xieren  ausgeschieden.  Xach  einer  kalten  Procedur  ist  die  Erin- 
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menge  wesentlich  vennehrt  und  ebeiiso  ist  tier  toxisclie  Coef- 
licient  gevvaltig  erliblit.  Audi  diese  Angaben  beridien  aiif  iin- 
triiglichcn  Untersudiiingen  der  W'u  iter  nit  z’^c\\q,\\  Sclmle.  Hieraus 
kiiiineii  vvir  nun  oline  Zwang  den  Sehluss  zielien , class  eine 
lleliandlung  der  Pneumonie  init  Wasser  wesentlidi  unter  In- 
diderenztemperatur  alle  Eigensehaften  besitzt,  um  theriniseh 
und  clieiniseli  den  scliweren  und  destruirenden  Krankheits- 
proeess  abzusdiwaclien.  Idi  lialte  also  dafiir , dass  die  vor- 
iieliinlidistc  Wirkung  der  kiililen  Proceduren  bei  der  Pneumonie 
darin  bestelit,  direct  clieiniscli  die  Infection  zu  bceiiiflussen. 

Ich  betone  diese  clieinische  Wirkung  ganz  besoiiders,  weil 
sie  von  alien  Autoren , Baruch,  Wlntcrnttz , Jilrgensen  u.  A., 
fast  gar  niclit  oder  nur  wenig  gevviirdigt  wird.  Sobald  der 
clieinische  Process  — nennen  wir  iliii  Oxydation  oder  Toxine  — 
'ini  Organismus  vollzogeu  ist,  wird  die  Temperatur  von  selbst 
sclion  zur  Xorm  zurlickkelireii , ohne  dass  wir  deni  kalten 
Wasser  als  solchem  die  Teniperaturlierabsetzung  zuzusclireiben 
braucliten.  Mit  deni  Scliwinden  ties  Giftes  wird  aueb  die  Er- 
nalirung  ties  Herzens  wiederuni  eine  vollkommenere  werden 
und  wir  liaben  so  einer  zvveiten  wiclitigen  Forderung  in  der 
Tlierapie  der  Pneumonic  geniigt,  der  Tonisiruiig  der  llerz- 
tliatigkeit. 

Das  Xervensystem , welches  ebenfalls  unter  der  Intoxi- 
cation schwer  zu  leiden  hat,  wird  wieder  in  seine  alte  .Span- 
nung  zuriickkehren.  Was  nun  aber  den  Loealzustand  anbe- 
trifft,  so  glaubt  Jilrgensen,  dass  dieser  nicht  (lurch  ein  kaltes 
Bad  beeinflusst  werde ; diese  Behauptung  mbchte  ich  nicht  in 
ihrem  ganzen  Umfange  gelten  lassen. 

Wir  sehen  deutlich,  class  eine  hydriatische  Proceclur 
wesentlich  unterhalb  der  Indifferenztemjieratur  des  Kiirpers 
nicht  nur  die  in  der  Pneumonie  erhbhte  Temperatur  gewaltig 
herabzusetzen  ini  Stande  ist,  sondern  diese  Massnahme  vermag 
aiich  die  ausserlich  sichtbarc  Contraction  der  Gefiisse  der  Haut, 
tier  Muskeln , bis  an  die  Localerkrankung  fortziisetzen.  Der 
eclatanteste  Beweis  hiefiir  ist  die  bedeutend  verniehrte  und 
nieist  dliniiHLissigc  Expectoration,  sodann  auch  die  Eiieichte- 
rung  und  Vertiefuug  tier  Ius])iration , und  zwar  unter  llcrab- 
setziing  der  Schmerzen.  Dass  diese  Euphorie , wie  Jilrgensen 
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meint . scliwiiidet,  sobald  die  AVirkung  des  Bades  nacldasst, 
and  die  Temperatur  wieder  steigt,  wiire  meines  Eracliteiis  keiii 
geniigeiider  (Jegenbeweis,  da  naeli  eineiii  Bade  wold  iiiclit  gut 
die  gauze  Alasse  der  Toxine  aiisgescddeden  werden  kaim  and 
die  inmier  uoeb  in  deiii  loealeii  Pbitziindangslierde  zariickblei- 
benden  Coeeencoloaien  in  karzer  Zeit  sicli  wieder  bis  in  s 
Unendliche  vermeliren  kbmieii. 

Andererseits  aber  kunnen  wir  niebt  amhiii , Jiiryensen’s 
Aletbode  der  gewaltig  redacirteii  l]adeteinperataren  als  ein 
heroisches  Alittel  anznscben , das , ebentalls  schablonemnassig 
angewandt,  wubl  mehr  Seliaden  als  Natzen  bringen  kbnate, 
dean  ieh  mass  aacb  an  dieser  Stelle  wiederliolen , dass  die 
Herabsetzaag  der  Teinperatar  dareliaas  niebt  als  einziges  Ziel 
aazaseben  ist. 

.,Wenn  es  sieh  darani  bandelt,‘‘  sagt  rcnzohU  (Miincliener 
mod.  Vrocdicnsclir. , 1890j,  ^Respiration , Circalation  and  llirn- 
tliatigkeit  za  besscrn , and  die  Expectoration  za  befurdcrn, 
sollte  man  stets  einer  vorsichtigen  bjdriatisclieii  Beliandlang 
den  Vorzag  geben.“ 

Eine  besondere  Sorgtalt  erfbrdert  zweitelsoline  die  Be- 
liandlang  der  rneanionie  bei  Kindern.  Wie  die  Arzneiadttel- 
lehre  far  Kinder  and  Greise  eine  besondere  Dosirang  angibt, 
so  sind  wir  aacb  in  der  Hydriatik  gezwangen,  aaf  eine  Dosi- 
rang der  Teinperatar  im  Kindes-  and  Greisenalter  liesondere 
Kiicksicbt  za  nelimen.  VVenn  wir  bedenken,  dass  die  Angritfs- 
fliiclie  der  thermiselien  EiiiHiisse  bei  Kindern  eine  wesentlicli 
grbssere  im  Verhaltniss  za  Envacbsenen  ist,  so  mag  ans  diese 
Riicksiclitnahnie  aacb  einleacbteiid  ersebeinen.  Aacb  die  Xerven- 
endigangen  der  llaat  reagiren  im  kindliclicn  Alter  amnittelbar 
and  energiseber  aaf  eine  thermisclie  Einwirkang.  Scbliesslieli 
diirfen  wir  aber  aacb  niebt  anberiicksiebtigt  lassen , dass  der 
kindlicbe  Organismas  angleieb  widerstandsfabiger  ist  gegen 
bobe  Temperataren.  Niebtsdestoweniger  aber  gebbrt  die  Pnea- 
monie  im  Kindesaltcr  doeb  za  den  gefabrliebstea  Krankbeiten 
and  diese  Gefabr  mag  im  Allgemeinen  begriindet  sein  in  der 
nocb  relativ  geringen  Energie  des  Herzens. 

Wenn  daber  .Jurgensen  immer  and  immer  wieder  betont. 
aaf  die  Ilerzscbwacbe  allein  Raeksiebt  nebmen  za  miissen.  st» 
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wil'd  das  wold  beim  Kindesalter  eine  ganz  weseiitliche  Bedeii- 
tuiig  haben. 

Ks  wil’d  sicb  nun  fragen , wie  wir  die  bydriatiscben 
Massnahmen  dosiren  miissen  and  welcbe  Metlioden  ziigleicb 
den  Indicationen  einer  Pneunionie  ini  Kindesalter  geniigen. 
Wie  aiis  der  jiingsten  Arbeit  von  Buxhamn  (Blatter  f.  klin. 
llydrotberapie,  1896,  Nr.  8)  bervorgelit,  sind  die  Angaben  der 
Aiitoren  iiber  die  angewendeten  Teinjieratiiren  Aveit  auseinander- 
gebend.  Frei/cr  (Deiitscbe  ined.  Woclienselir..  1878,  IV,  45) 
spricbt  von  kiihlen  Biidern,  obne  eiiie  Teinperatnr  anzngelien. 
wobei  genannter  Antor  niebt  beriieksicbtigt , dass  in  der  Hy- 
driatik  „knbl“  keine  Dosiriing  bezeicbnet.  Wie  icli  aber  oben 
antiilirte,  sind  wir  gerade  ini  Kindesalter  gezwiingen,  eine  prii- 
cise  Dosiriing  anzngeben.  Im  Allgeineinen  linden  wir  die  Teinpe- 
raturangaben  niebt  wesentlicb  iinter  2’2°  C.  berabgebend  and 
ieb  glanbe  aiicli,  dass  in  den  nieisten  Fallen  diese  Teinperatnr 
geniigt.  Es  wiirde  sicb  nun  dariini  bandeln , welcbe  Art  der 
Anwendiing  wir  vorzielien  miissten.  Aiicli  bierin  gelien  die  An- 
gaben weit  auseinander , und  das  ist  aucli  uraso  erkljirlieher, 
wenn  wir  beriicksielitigen,  dass  ein  jeder  einzelne  Pneuinonie- 
f'all  aueli  in  seiner  jeweiligen  Eigenart  bebandelt  Averden  muss. 
Es  lasst  sicb , Avie  gesagt , durcliaus  keine  allgeniein  giltige 
Scliablone  angeben , nacli  der  cronpbse  Kinderpneunionie  be- 
liandelt  Averden  konnte , denn  soAvohl  das  Alter  als  aucb  die 
Kbrperconstitution  und  die  ScliAvere,  oder  das  Stadium  des 
cinzelnen  Falles  miissen  iins  bei  der  Tlierapie  leiten. 

Die  einfacbsten  Massnabmen,  Avie  sie  aucb  von  Jiin/aiseii 
und  Liehermeister  angegeben  Avurden,  sind  die  nasskalten  Ein- 
Avickeliingen.  Im  Allgeineinen  babe  ieb  bei  ineinen  Pneinnonic- 
kindern  von  dieser  Art  der  Anwcndung  abgeseben,  imd  zwar 
aiis  deni  nabeliegendcn  Grunde,  dass  erstens  diese  EiiiAvicke- 
lungen  in  ganz  kurzer  Zeit  scbon  die  Teinperatnr  des  Korpers 
angenomincn  babcn  und  sic  dabcr  bautig  gCAvecbselt  Avcrden 
iniissten  — A’ielleicbt  alle  10  IMimiten  — Avenn  Avir  niir  einiger- 
inassen  cineii  Erlblg  erzielen  Avollen , andererseits  ist  aber  ein 
derartiges  biiiiliges  WTcbscln  niebt  obne  grosse  Sebmcrzen  zii 
bewerkstelligen.  Als  praktiseb  bat  sicb  iiiir,  abgeseben  von 
iinten  anzugebenden  Proccdurcn,  iniiner  nocb  die  AmA’cndung 
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des  Kiihlsclilauches  erwiesen  , den  icli  aiif  die  atricirte  Liingc 
Oder  bei  kleinen  Kindern  mitten  aiif  die  Brust  lege  und  init 
einein  in  20“  C.  getaucliten  Leinentiich  befestige,  iiber  das  icli, 
nach  den  Regeln  der  feuchten  Wickel , nocli  ein  Flanelltneli 
anbringe.  Wir  kbnnen  nun  dureb  den  Scbneckenseblancli  genau 
dem  einzelnen  Falle  angepasstes  teinperirtes  Wasser  dnrcb- 
d lessen  lassen. 

Bei  dieser  Methode  babe  ich  gefunden , dass  wir  nnbe- 
scliadet  fiir  das  xVllgeineinbetinden  Teinperaturen  bis  7A\  8“  C. 
anwenden  kiinnen.  Die  Erfolge  bei  dieser  Kaltscblanclibeband- 
Inng  sind  dnrchweg  ausgezeiclinete  gewesen.  Wo  natiirlicb  die 
Teinperatnr  eine  exeessiv  hohe  ist,  wende  ieli  Wannenbader  von 
Si) — 64“  C.  an,  die  ieh  langsain  eventuell  bis  auf‘  20“  C.  ab- 
kiilde.  Bei  dieser  Brocediir  ist  cs  jedocli  notbwendig,  den 
Kiirper  ordentlicli  zii  reiben,  und  zwar  nur  init  der  daclien 
Hand.  Auch  die  Zeitdauer  eines  solehen  Bades  ist  durebaus 
individuell.  lin  Allgeineinen  babe  ich  es  nicbt  rathsam  ge- 
funden, langer  als  6—8  Minuten  ein  derartiges  Bad  aiiszu- 
dehnen. 

In  der  IFbi^c/adi^’sclien  Klinik  werden , wie  Buxhanm 
erwilbnt,  kiililc  (?)  Halbbiider  von  hbcbstens  5 Minuten  init 
kriiftigen  Uebergiessungen  und  Frottiren  angewandt.  Physio- 
logiseli  ist  diese  Proeedur  ja  auch  durebaus  verstandlich  und 
wird  in  vielen  Fallen  ihre  Wirkung  nieht  verfehlen.  Nur  wiirde 
ich  es  gern  gesehen  liaben,  wenn  statt  der  Bezeichnung  ,,kubl“ 
genau  die  Grade  der  benutzten  Teinperatur  angegeben  waren. 
Es  ist  nicbt  zu  verkennen,  dass  das  Halbbad  speciell  in  der 
Kinderpneuinonie  eine  bervorragende  Bedeutung  bat,  nur  mocbte 
icb  aucb  diese  ^lassnabnie  nicbt  fiir  alle  Fade  empfeblcn. 
Ebenso  bin  icb  cntscbieden  dagegen , nacb  den  Angaben  von 
Jiirgensen  die  Teinperatur  sogar  bis  auf  5“  C.  10  iMinuten  lang 
berabzuscbrauben , wenngleicb  icb  nicbt  verkennen  will , dass 
es  Kranke  geben  mag,  die  diese  Teinperatur  vertragen,  ja 
eventuell  sogar  gebraucben  miissen.  Nicbtsdestowenigcr  mbcbte 
ieb  binter  diese  gewaltige  Dosirung  ein  Ausrufungszeieben 
macben. 

Weniger  rigoros  sind  die  Angaben  Conln/s,  der  in  der 
Sitzung  der  Pariser  Soc.  med.  des  bop.  vom  17.  Mai  auf  den 
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^Tosseii  Wei'th  der  kalteii  Bader  bei  Pneumonic  ini  Kindes- 
altcr  autmerksam  inaclit.  Biider  von  25,  24,  25  nnd  selbst 
20^  C'.,  entsprecliend  dem  Alter  und  der  Selnvere  des  Fades, 
leisten  insofern  die  hesten  Dienste , als  sie  die  Temperatiir 
herabsetzen , den  allgemeinen  Kniftezustand  heben , Puls  and 
Respiration  verlang-samen.  Kcin  Mittel  kann  sicli  in  dieser  Be- 
ziclinng  init  dem  kaltcn  Bade  messen.  Biider  von  25°  C.  werden 
selbst  von  den  jiing’sten  Kindern  oline  irgend  welebe  Fnzn- 
triig'lielikeit  vertragen.  In  der  Discussion , welebe  diesen  Mit- 
tbeilungen  tblgte,  bestatigte  Sevestre,  dass  durcb  die  kalten 
Biider  die  Detervescenz  und  die  definitive  Heilung  der  Pneu- 
monic bescbleunigt  Averden.  J\endu  glaubt,  die  Baderbehand- 
lung-  aucb  fiir  Erwaclisene,  Siredey  fiir  die  secundare  Pneumonie 
bei  Scliarlacli , Blattern  u.  s.  w.  empfelilen  zu  kbnnen,  Auch 
Bayinsky  (Kinderkrankbeiten,  1889,  pag.  555)  sagt  fiber  die 
Bchandlung  der  Kinderpneumonie : „Uas  Fieber  durcb  die 

iililichen  antipyretisch  wirkenden  kalten  Biider  zu  bekiimpfen, 
wie  .Jiiryeusen  vorgescblagen  hat,  kann  ieli  nacli  Erlebnissen 
in  der  Praxis  fiir  gewolinlicli  niclit  billigen.  Nur  andauernd 
excessiv  hohe  Temperaturen  mit  dem  Gefolge  sensorieller  Be- 
nommcnlieit,  erliebliclie  Stiirung  der  Respiration  machen  zu- 
wcilen  eine  energisebere  Antipyrese  nothwendig.  Aber  aucb 
dann  Avird  man  zAveckmassiger  von  kalten  Einpackungen,  ent- 
AA^cder  des  Thorax  allein  oder  des  ganzen  Korpers  Gebrauch 
machen,  Avegen  der  diesera  Mittel  eigenthiimlichen  Eiinvirkung 
auf  den  gesammten  Respirationsmechanismus  und  auf  das 
Centralnervensystem.  Allerdings  kann  dasselbe  an  geeigneter 
Stclle  und  mit  den  nothigen  Cautelen  speciell  unter  Beriick- 
sichtigung  der  Herzkraft  angCAvendet,  lebensrettend  Avirken. 
Dasselbe  ist  den  innerlich  angCAA'cndeten  Antipyreticis  ent- 
schieden  A'orzuziehen.  Letztere  Avird  man  im  Ganzen  viel 
Aveniger  anziiAvendmi  nothig  haben,  als  bisher  iiblich  ist;  Ja 
man  kann  sagen,  dass  sie  in  der  Bchandlung  der  Pneumonie 
Aveit  mehr  zu  fiirchten  sind,  als  bei  anderen  fieberhaften  Krank- 
heiten  der  Kinder,  augeuscheinlich  Avegen  ihrer,  die  Herzkraft 
immerhin  beeintriichtigenden  NebeiiAAfirkungen.  “ 

Alles  in  Allem  sehen  Avir  aus  den  angefiihrten  Autoren 
und  nach  meinen  eigenen  Angabeu,  dass  Avir  bei  der  Kinder- 
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})neimioiiie  diircliaiis  nicht  uns  an  selir  niedrige  Temperaturen 
lialten  diirfen , dass  vielmelir  die  Temperaturen  l)is  20® 
lidelitens  aber  17®  vollstandig  geniigen,  nm  einen  vnllen  tlicra- 
peutisclien  ElTect  zu  erzielen ; andcrerseits  aber  resultirt  ans 
unserer  Anseinandersetzung . dass  es  ebentalls  nielit  ratbsain 
ist,  bei  Kinderpnemnonie  die  Temperatnr  plbtzlich  inul  stoss- 
weise  lierabznsetzen,  dass  wir  iin  Gegentlieil  l)essere  und  naeb- 
haltigere  Eriblge  erzielen,  wenn  Avir  langsam  und  alliniilig  vt»n 
einer  der  Inditferenztemperatur  niiher  stelienden  Temi)eratur 
abwarts  steigen.  Abgeselien  von  der  therapeutisclien  Wirknng 
werden  wir  die  Kleinen  aucli  viel  williger  zu  unserer  Biider- 
bebandlung  bekonnnen  kiinnen . wenn  wir  nicbt  gewaltsam 
unsere  iMassnabmen  treffen,  und  ieli  lialte  sehr  daliir,  dass  sie 
alle  wesentlieli  intensivere  Wirkung  lml)en , Avenn  Avir  niebt 
mit  Sebreien  und  Widerstreben  der  Kinder  reebnen  iniissen. 
Ebensn  aber  finden  Avir  auf  solclie  AlAise  aueb  die  Eltern  als 
l)ereitAvilbge  Bundesgenossen  unserer  Tlierapie. 

Wenn  Avir  uns  nun  zur  Bebandlung  der  Bneumonie  bei 
ErAvaelisenen  Avenden . so  miissen  Avir  Aviederum  unsere  Mass- 
nabmen  aueb  liier  naeli  den  einzelnen  sicb  aussernden  8yin- 
])tomen  ricliten.  Eine  Entziindung,  die  sieb  inehr  auf  einen 
Lappen  l)esehrankt,  und  die  niebr  ilire  Syni])toine  nach  der 
vorderen  Seite  des  Thorax  zu  iiussert,  Avird  ebenfalls  zAveek- 
niiissiger  mit  dem  lEO^^erui'/'^’scben  Kaltschlaucb  bebandelt. 
naeli  der  scbon  oben  angegebenen  iMetbode. 

Als  Blustration  bierzu  Avill  ieli  die  Krankengeseliicbte 
eines  37  Jabre  alten  Oekonomen  K.  S.  aiis  Lengefeld  bier 
mittbeilen. 

Patient  bat  vor  drei  Jabren,  als  aueb  vor  zAA'oi  Jahren  eine 
Pleiiro|ineuinonie,  und  zAA  ar  vor  drei  .lahren  des  rechten  Entei’-  und 
Mittellaiipens  und  vor  zAvei  .lahren  des  rechten  Mittel-  und  ( )l)cr- 
lappens  durchgemacht.  Bei  dem  sonst  musculosen  Ban  der  Extremi- 
tiiten  ist  der  Thorax  von  vorn  nach  hinten  sehr  abgedacht,  auch 
scheint  erbliche  Belastung  in  Bezug  auf  Phthise  vorhanden  zu  sein. 
SoAvohl  vor  als  auch  nach  den  acuten  Pneuinonief alien  bestand 
chronischer  Katarrh  beider  S[)itzen,  trotzdem  Avar  es  nicbt  moglich, 
Tuberkelbacillen  nachzuAveisen.  Aus  diesen  Avenigen  anamnestischen 
Angaben  mag  zur  Evidenz  hervorgehen,  dass  der  Eall  an  und  fiir 
sich  zu  den  ausserst  scliAvcren  zu  rechnen  Avar. 
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Ueide  xMale  beganri  die  Entziindung  mit  ausserordeutlich 
bohem  Anstieg  der  Tempei’atur  39'9  — 40’4o,  dabei  schwere  Dyspnoe, 
cyanotische  Verfiirbung  der  Lippen,  Benommenheit  des  Sensoriums, 
Hasten  nnter  intensiven  Schraerzeu,  Diimpfimg  bis  ungefiihr  an  die 
dricte  Rip])e.  Am  liebsten  hiitte  ich  in  diesem  Falle  ein  von  20“ 
bis  auf  15°  C.  abgekiihltes  Vollbad  verordnet.  Da  aber  jede  Be- 
wegung  schmerzliaft  war,  musste  ich  mich  vorlaufig  anf  die  An- 
wendnng  des  Winter Ivaltschlauches  bescbranken.  Der- 
selbe  wnrde,  wie  oben  angegeben , auf  die  blosse  llaut  aufgelegt 
and  mit  einer  in  Eiswassej-  (cii-ca  4°  ('.)  getaucbten  Brustwiekel 
befestigt.  Nun  Hess  ich  ans  einer  b — 8 Eimer  fassenden  Biitte  bis 
auf  4°  C.  abgekiibltes  Eiswasser  durch  den  8chneckenschlauch 
dnrchtlicssen  nnd  verordnete , dass  das  Wassergefiiss  bestiindig 
wieder  gefiillt  werden  solle.  Zwischendurch  liess  ich  bin  and  wieder 
starken  Kalfee  odor  Bum  mit  Zucker  nnd  Ph  verabreichen.  A Is 
ich  Abends  gegen  7 Uhr  den  Patienten  Aviedersah,  war  die  Korper- 
temperatnr,  die  am  Morgen  vorher  40’2°  betrug,  anf  39‘9°  zuriick- 
gogangen.  Diese  geringe  Temperaturabnahme  oder  sagen  wir  besser, 
die  Behandlungsmethode,  hatte  die  Benommenheit  fast  ganz  beseitigt. 
Die  Scbmerzen  waren  entschieden  weniger  geworden,  dagegen  zeigte 
sich  jetzt  stark  braimroth  gefiirbter  Auswurf. 

Phir  die  Nacht  liess  ich  die  Brustwiekel  noch  einmal  in  Eis- 
wasser tauchen  nnd  dann  Avurde  auch  die  PhSAvasserbiitte  ftir  die 
Nacht  in  Permanenz  erklart.  Gegen  10  Uhr  Abends  soil  ein  starker 
SchAveissansbruch  erfolgt  sein  nnd  Patient  mit  mebr  oder  Aveniger 
Unterbrechuug  die  Nacht  in  leidlichem  Schlummer  zugebracht  haben. 
Die  Temperatur  am  anderen  Morgen  betrug  noch  39’5°.  Da  aber 
Scbmerzen  nnd  Allgemeinbetiuden  Avesentlich  besser  geAvorden,  ver- 
ordnete ich  nun  ein  Vollbad  von  25°  C.,  in  AA^elchem  I’atient  be- 
standig  am  ganzen  Kbrper  mit  den  Planden  frottirt  nnd  geknettet 
Avurde  nnd  so  lauge  verblieb , bis  in  8 — ^10  Minuten  das  Wasser 
auf  15°  dnrch  Nachgiessen  abgekuhlt  Avorden  Avai-,  Bis  gegen  3 Uhr 
Nachmittag  soil  sich  Patient  recht  Avoid  gefiihlt  haben  nnd  batte 
auch  etAvas  Verlangen  nach  Nahrungsaufnahme  gezeigt.  Als  ich  nm 
7 Uhr  den  l^atienten  Aviedersah,  Avaren  erneuerte  heftige  Scbmerzen 
in  der  Gegend  des  Mittellappens  aufgetreten  iind  die  Temperatur 
zeigte  Avieder  39’9°  an.  Verordnung  fiir  die  Nacht:  Kaltschlauch 
auf  Mittellappen , mit  EisAvasserbrustAvickel  befestigt , permanente 
Durchrieselung  von  EisAvasser , starker  Ivaffee , Rum  mit  Ei.  In 
dieser  Nacht  nun  brach  starker  SchAveiss  ans,  der  dem  Ihitienten 
Avenig  Ruhe  zum  Schlafen  gab ; am  anderen  Morgen  Temperatur 
36'9°.  Von  nun  ab  ging  die  Reconvalescenz  ohne  ferneres  Ansteigen 
der  Temperatur  ruhig  von  statten. 

In  diesem  Falle  also  hatte  mir  der  Wintermfz'sche  Kalt- 
scldauch  mit  der  EisAvasserAvickel  das  libcliste  Stadium  der 
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Fneumonie  derart  beeiiiHusst,  dass  icli  die  intensiver  wirkeiiden 
Massiialimen  zwisclieiidurch  anweiiden  konnte.  Es  ist  dies  umso 
wertlivoller,  da  gerade  die  piieiiraonischen  Sclimerzeii  uns  sehr 
oft  liindern,  den  Angehdrigen  gegeniiber  energiscbere  Procediiren, 
wie  Vollbiider  niit  Al)kiihlung  and  Frottireii,  anzuwenden. 

Schwieriger  ist  al)er  sclion  die  Beliandlung  bei  eiiieni 
stiindigen  Weiterriiekeii  der  Entziindung  (Pneumonia  inigrans). 
In  diesein  Znstande  sind  die  Schmerzen  oft  reclit  intensive,  da 
niiissen  wir  nns  das  Vollbad  in  kiinstlicber  Weise  iin  Bette 
einricliten,  iiiid  zwar  als  sogenanntes  Lakenbad. 

Da  diese  Procedur  im  Allgenieinen  wenig  angewandt  wird 
--  vielleicht  aiich,  weil  sie  gerade  geistiges  Eigentliiini  des 
Bauern  Friassnitz  ist  — so  diirftc  es  ancli  an  dieser  Stelle 
niclit  liberfliissig  sein,  dieselbc  niit  wenig  Worten  zii  skizziren. 
Nacbdcni  Patient  von  niebreren  Personen  vorsiehtig  ans  dein 
Bette  gelioben , wird  eine  Diiinmidecke  in  deinselben  aiisge- 
breitet,  dariiber  eine  Starke  Friesdecke  gelegt,  die  wiederiim 
init  eincm  in  Eiswasser  getancbten , groben  Betttuch  bedeekt 
wird;  sodann  wird  der  Patient  in  dieses  nasskaltc  Laken  ein- 
gehiillt  nnd  an  alien  zii  erreichenden  Kbrpertlieilen  mit  melir 
Oder  weniger  Vorsiclit  griindlicli  frottirt. 

Sobald  das  Laken  die  Tem[)eratnr  des  Kdrpers  ange- 
nommen , wird  es  wieder  mit  Eiswasser  ans  Schwamm  oder 
kleinem  Gefass  ordentlich  angefeiiclitet  nnd  der  Patient  ernent 
damit  frottirt.  Hieraiif  wird  das  Laken  vorn  geschlossen  nnd 
iiber  dasselbe  die  Friesdecke  ziisammengelegt,  die  dann  ilirer- 
seits  noch  mit  einer  zwciten  wollenen  Decke  oder  einem  Feder- 
bett  iiberdeckt  wird.  In  dieser  Vollpacknng  bleibt  Patient  niin 
rnhig  2—3  Stnnden  liegen.  Sind  Schmerzen  nnd  Temperatur 
nacli  dieser  Zeit  noch  stark  aiisgesprocben , so  wird  dieses 
kiinstliche  Vollbad  — vulgo  Lakenbad  — in  oben  be.schriebencr 
Weise  wiederholt,  nnd  zwar  so  oft,  alle  3 — 4 Stnnden,  bis 
ein  Geringerwerden  der  Schmerzen  ein  ordentliches  Frottirvoll- 
bad  gestattet. 

Wenn  wir  mm  versiichen,  uns  die  physiologische  Wirknng 
eines  solchen  Lakenbadcs  klar  zu  machen,  so  miissen  wir  vor- 
erst  einen  intensiven  Reiz  auf  die  peripheren  Xervenendigungen 
annehmen.  der  zu  einer  allgenieinen  Contraction  der  llautgefiisse 
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t‘iihrf.  Diesc  Contraction  liingegen,  die  cine  Warineabgabe  ans 
deni  Kbrperinnern  verbindern  wiirde,  wird  diircli  das  energische 
Frottiren  wieder  aiifgehoben  nnd  wir  selien  liald  an  Stelle  der 
jiassiven  Ilyperainic  and  der  ansgesprocbenen  „Gansebant" 
eine  scliiine  active  Riitbung  der  gan/en  llantoberHache  ein- 
treten.  Leber  diese  Wirkiing  der  VVanneretention  nnd  Warine- 
abgabe sind  geradezii  classisclie  Arbeiten  von  der  Winternifz- 
sclien  Scliiile  and  von  Winic.niitz  selbst  angefertigt , so  dass 
icb  an  dieser  Stelle  nnr  anf  dieselben  verweisen  inbclite.  Fines 
aber  ist  an  dieser  Frocediir  von  wesentlicher  Bedeutung:  wir 
kitniien  sie  in  jeder,  aucli  der  arinliclisten  Fainilie  oline  Adel  Fni- 
stiinde  amvenden. 

An  dieser  Stelle  miiclite  icli  aucli  nocli  der  ./oc-/.w>n’scIien 
Metliode  gedenken  (Jac/rsoii,  Bneuinonia  treated  by  icecold 
applications.  Tlierap.  Gaz.  1892,  15).  Jackson  bedient  sicli  der 
alle  5 — 10  Minuten  gewecliselten  Eiswasserbrustwickel,  nnd  zwar 
lasst  er,  so  oft  Schinerzen  oder  Temperatur  es  erlieisclien.  die 
Wickel  erneuern ; dabei  werden  Gesiclit  nnd  Beine  init  in  Eis- 
wasser  getancliteni  Scliwamm  oft  geAvasclien.  Die  Erfolge,  die 
Jackson  angibt,  sind  entscbieden  gate,  was  vielleicht  ancli  bei 
dieser  dnrcliaus  rationellen  IMethode  niclit  anders  zn  erwarten 
wiire.  Wie  icb  aber  sclion  bei  der  Behandlnng  der  Kiiuler- 
jineninonie  anseinandersetzte,  ist  das  so  haiiiige  AVecliseln  der 
Brnstwickel  far  das  Bflegejiersonal  so  nnendlicli  zeitranbend 
nnd  anstrengend  nnd  fiir  die  Patienten  nnbeqnein  nnd  durclians 
anf  Grand  der  notliwendigen  Bewegnng  sclunerzliaft,  dass  icb 
diese  Beliandlnng  nacli  einigen  Versncben  ganz  verlassen  babe. 

Ancli  Le  Gcnclre  (Hydrotherapie  bei  Lnngenentznndnngen. 
Progres  ined.  1894,  Nr.  12)  enipfiehlt  die  fenchtkalte  Einwick- 
Inng  des  4 borax,  walirend  Ecndu  melir  die  nasskalte  Abreibnng 
vorzielit,  die  er  seit  1884  angewendet  hat,  nnd  zwar  stets  init 
gnten  Erfolgen.  Ebenso  riilimt  Bichardicre,  ein  friilierer  Assistent 
Bendu’s,  diese  Beliandlnng  nnd  erzalilt  von  60  Fallen  im  Hopital 
Trousseau . die  sainmtlicli  anf  diese  Weise  wieder  gesnnd  ge- 
worden. 

Wir  koininen  nan  zn  einein  Symptom,  das  neben  der 
Dyspnoe  immerliin  in  liervorragender  Weise  beriicksichtigt 
werden  mass:  das  ist  die  Herzschwaclie.  Jiirgensen  sagt:  „Die 
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Oetalir , welche  eine  croupose  Pneumonie  fiir  das  Leben  des 
von  ihr  Ergriffeneii  lierbeifiilirt , drobt  in  erster  Linie  dem 
Herzen  des  Kranken.  Die  Pneiimonietodten  starben  an  Insut- 
ficienz  des  Herzens."  Als  Grand  hiefiir  gibt  er  an,  dass  die 
„pneiimonisclie  Exsudation  eine  Vermelirung  der  Widerstiinde 
ini  kleinen  Kreislauf  and  daniit  eine  libliere  Arbeitsforderang’ 
an  den  rechten  Ventrikel  lierbeifiilire“.  Ob  dies  der  einzige 
Grand  der  Herzschwacbe  ist,  wollen  wir  bier  niclit  entscheiden. 
Wir  diirfen  jedoch  nicht  anerwahnt  lassen.  dass,  wie  bei  alien 
Tnfectionskrankheiten , so  aaeh  bei  der  Pneamonie  eine  In- 
toxication des  gesaininten  Nervensysteins  stattfindet  and  dass 
diese  Intoxication  eigentlieli  schon  allein  geniigt,  ans  eine 
Herzsclnvaclie  za  erklaren.  Dean  gelien  wir  die  iibrigen  In- 
fectionskranklieiten  darcli,  so  bnden  wir  selir  oft  aaf  dem 
Hbbepankte  derselben  eine  Herzinsafticienz  cintreten,  obnc  dass 
nar  im  Mindesten  8tbrangen  ini  kleinen  Kreislauf  vorlagen. 
Wie  deni  aber  aaeh  sei,  die  Herzschwacbe  ist  ein  wesentliclies 
and  besorgnisserregendes  Symptom  and  mass  als  solcbcs 
tlierapcatiscli  beeinflasst  werden.  Fiir  die  Beeinflassang  be- 
natzen  wir  nan  am  liesten,  wie  mich  meine  Erfabrang  vielfacb 
gelebrt,  Temperatargcgensatze. 

Wabrend  die  obeii  angefiibrten  Massnabmen  im  All- 
geineinen  das  Eintreten  der  Herzschwacbe  verbindern , so  ist 
die  Moglicbkeit  des  Eintretens  eiiier  solcben  Katastropbe  docb 
in  einzelnen  Fallen  iiicbt  aasgeschlossen.  Hier  haben  sicb  nan 
am  besten  Halbbiider  von  30®  C.  mit  baatigen  Uebergiissen  von 
20®  C.  antcr  bestandigem  Frottiren  des  gaiizen  Kbrpers  be- 
wiilirt.  Diese  Uebergiisse  kbiinen  in  dem  Halbbade  je  nacb 
Bediirfniss  drei-  bis  viermal  wiederbolt  werden,  wabrend  man 
die  fernere  Zeit  des  Halbbades  mit  Uebergiissen  aus  dem  in 
der  Wanne  betindlicbeii  Wasser  selbst  aasfiillt. 

Wir  wissen  zar  Geniige,  and  es  ist  vielfaeb  von  Wintcr- 
nitz  and  seinen  Scbiilern  (s.  aaeh  meine  Abbandlang:  „Contrare 
Palscarven  and  ibre  seniiotiscbe  Bedeatang“,  Blatter  fiir  klin. 
Hydrotberapie,  1894)  nacbgewiesen  worden,  dass  ein  einziger, 
wesentlicb  anter  der  Tndiflferenztemperatar  stebender  Ueber- 
gass  ganz  energiscb  sowobl  darcb  peripberen  als  aacb  centralen 
Einflass  aaf  das  Circalationscentram  and  besonders  das  Herz 
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contrahirend  mid  tonisirend  einwirkt.  Das  Ilalbbad  niit  dem 
Ijcberg’iessen  and  Frottireii  beeiiidiisst  also  eiiierseits  die  von 
toxischen  Substanzen  durclistrbmten  Nervenbahiien  and  anderer- 
seits  wird  hiedarcb  der  Blatdrack  erliblit,  die  Ernahrang  des 
Ilerzeas  verbessert  and  die  Aasscheidang  der  Toxine  darcb 
dea  Urin  her^•org•el•afea.  Wir  wollen  dabei  aiclit  aaerwahnt 
lassea,  dass  aacli  die  Respiration  and  der  gauze  locale  Process 
wescntlicli  beeintlasst  wird. 

Tritt  dagegea  Kiilile  and  Cvaaose  der  Extreinitaten  aaf. 
wie  sic  zaaaclist  ini  Begian  der  Kraakheit  beiai  Scliiittelfrost 
stets  sich  zcigeii  and  aach  beim  Weitersclireiten  des  Krank- 
licitsprocesses  oder  bei  erneaertca  Aasbriichea  desselbea  aacb 
eriieaert  aaftreten , so  kbaneii  wir  trotz  der  liohca  Inneii- 
teaiperatar  der  Warnie  aiclit  eatratheii.  Geliagt  es  aas  ia  dieseia 
Fade  aiclit,  darcb  trockenes  Frottirca  des  gaazen  Kijrpers  oder 
darcb  Eialegea  von  Wariaetlascbeii  dea  krampf'baftea  Zastaad 
der  Haatcapillarea  za  beseitigea,  so  miissea  wir  aotbgedraagca 
za  eiaeni  Vollbade  voa  35®  bis  eveataell  38®  C.  greifea;  daim 
aber,  sobald  die  gewiinscbte  Reaction  eiagetretea , wiederam 
darcb  Uebergiisse  voa  25 — 20®  C.  den  Toaas  der  Get’asse 
wiederberstellea.  Sobald  also  das  Stadiaia  des  Frostes  and 
der  Cyanose  voriiber,  tretea  die  oben  aagefiibrtea  Bebaadlaags- 
aietboden,  dem  Eiazelfalle  aagepasst,  wieder  ia  Action.  Fines 
kaaa  icb  bier  aiclit  anerwabnt  lassea , dass  lair  aamlicb  bei 
eiaem  Fade  voa  Pneamonie  in  einem  derartigea  Vollbade  voa 
38®  C.  eia  starker  Schweissaasbracb  sicli  zeigte  and  die  aacb 
dem  Bade  nocb  ziemlicb  bobe  Temperatar  daaa  aber  rascb 
nacbdess  and  sicb  aar  aocb  in  geriagea  Greazea  bewegte. 
Nicbtsdestoweaiger  mbcbte  icb  aiclit  daraafbia  eiae  Bebaad- 
lang  mit  beissen  Vodbadera  ebenso  warm  empfeblea  , weaii- 
gleicb  bei  kraftigen  Tndividaen  ibre  Heilwirkaag  darcbaas  eiae 
pbysiologische  Grandlage  liiitte  {Loir//  1.  c.). 

Wean  icb  ana  zam  Scblass  zariickblicke  aaf  die  soebea 
gescbilderte  Tberajiie  der  croapbsea  Pneamoaie,  so  dart“  icb 
keiaeswegs  aaf  eiae  Vodstiiadigkeit  Aaspracb  machea.  Eiaer- 
seits  scbon  aas  dem  Grande,  weil  icb  ia  Vorstebeadem  eiae 
pbarraakologiscbe  Bebaadlaag  vbdig  aiisser  Aclit  gelassea 
babe , dann  aber  aacb , weil  die  Paeamoaie  eiae  so  vielge- 
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staltige  Kraiiklieit  ist,  class  sie  auch  einer  uneiullich  varial)len 
Beliandlnng  beclarf.  Die  pliarmakologisclie  Behancllung  an  unci 
tur  sieli  ist  in  neuester  Zeit  meist  init  guteni  Erfolg  init  cler 
llyclriatik  comhinirt  angevvenclet  worclen  unci  wir  clurfen  niclit 
verkennen,  (lass  liier  besonclers  die  Digitalis  iifters  von  grosseni 
Xutzen  sein  kann , walirend  icli  vor  den  antipyretiscben 
Meclicamenten  ganz  entschieclen  wanien  inbchte.  Letztere  baben 
im  Allgenieinen  nur  den  Wertli,  class  die  Kranken  mit  leidlich 
normaler  Teni|)eratur  an  Herzscbwaclie  zu  Gruncle  gehen.  Alles 
in  Allein  leisten  die  oben  angefiibrten  ]\Iassnahinen , gebbrig 
niodificirt  unci  incliviclualisirt , vollkominen , was  wir  zu  eiiier 
Behancllung  der  rneumonie  gebrauchen,  unci,  init  Verstiindniss 
unci  Saelikeiintniss  angewandt,  werclen  sie  uns  dauernd  die 
IMortalitiitszili'er  cler  eroupiisen  Pneuinonie  lierabsetzen. 


Ziir  Frage  iiber  die  Eiitwickliiiig  der  Hydrotlierapie 
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nWirklichcs  ^Visson  liisst  sich 
in  wenig  ^Vol•te  kleiden.“ 

Die  Gescliiclitc  der  wissenscliaftlielien  Entwieklung  der 
Hydr()tliera])ie  in  Rnssland  kann  in  zwei  Han])tperioden  getlieilt 
Averden : eine  naelialiinende  nnd  eine  selbstiindige , deren 
Grenze  der  Xaine  nnseres  beriilimten  Klinikers  Prof.  Botkin 
bedentet.  Er  Avnsste  bei  seinen  niidisten  Seliiilern  ein  so  grosses 
Interesse  znin  Stadium  der  Hydrotlierapie  zu  erregen , dass  in 
der  Eetersbiirger  niediciniselien  Akademie,  seit  der  i\[itte  der 
Seebziger-Jalire,  lange  Zeit  liindiireli  experiineutelle  liydriatiscbe 
Untersnelinngen  stattfanden,  welclie  jalirlicli  seriemveise  als 
Inangiu’al-Dissertationen  erscliienen. 

Botkin  ineinte,  dass  das  Studinm  der  Yeranderungen  der 
Gefassliimina  nnter  verscliiedenen  Bedingiingen  Anfgabe  eines 
jeden  praktisclien  Arztes  sei.  Die  Untersuclinng  der  vaso- 
motorisclien  Ersclieinnngen  der  Hant,  eines  Organes,  Avelelies 
unserer  directen  Beobaclitnng  nnterliegt,  bereclitigt  nns  zmveilen 
iiber  den  Ziistand  anderer,  fur  das  Leben  viel  iviclitigerer  Organe 
Scliliisse  zn  ziehen.  Beispielsweise  bei  Beobaclitnng  der  Ealle 
von  Seliwindel,  von  temporilrem  Verluste  des  Bewnsstseins, 
welclie  ini  Gausalnexus  init  irgend  -welelien  Kranklieiten  des 
Gastro-lntestinalcanals  steben,  nnd  bei  ’weleben  zngleicli  die 
Hant  erbleiclit  nnd  sieli  abkiililt,  der  Eadialpiils  klein  wird,  ist 
es  ancli  seliwer,  die  Yermntlinng,  dass  das  Lumen  der  Gefilsse 
einiger  Gebirntlieile  sicli  ini  analogen  Znstande  betiiidet,  von 
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sidi  zu  weisen,  znnial  da  der  Scdn^indel  imd  die  sogenannte 
Olmiiiaelit  sofort  verscdnvinden , sol)ald  sicli  die  Haut  wieder 
erwiinnt  luid  rdtliet. 

Was  die  jMiigliclikeit  des  zeitlielien  Zusaiiimeiitreftens  der 
Er\\eitermig  der  llaiitgefasse  niit  der  Erweitermig  der  Geliisse 
der  iiiiiereii  Organe,  zmii  lEdspiel  der  Lnftwege,  anl)elaiigt,  so 
l»eol)ae]itete  Botkin  an  einer  Erau,  Avelelie  in  deni  Moinente,  als 
er  ilire  Ernst  nntersnelite , pliitzlieli  ersclirak , dass  die  1 lant 
intensiv  roth  wnrde  nnd  dass  gieielizeitig  einige  Esslud'el  rotlien 
lUntes  ansgeAvorfen  Avnrden.  Es  ist  ini  liolien  Grade  walir- 
sclieinlicli , dass  in  diesein  Ealle  aneli  in  den  Enthvegen  eine 
ehensolelie  Erweiternng  der  Elntgefiisse  erfolgt  ist,  'wie  die  niit 
den  Angen  sielitbare  an  der  Itrustliant , nnd  dass  infolge  eines 
griisseren  lUiitdriiekes  anf  die  Gefass\^•andnngen  eine  Knptur 
derselben  znstande  kani. 

Ein  anderes  lieispiel:  Nacli  niiindlieber  ^littlieibnig  vieler 
(■ebnrtsbelfer  beobaebtet  man  niebt  selten  bei  der  Exploration 
der  Genitalien  Ijei  Eranen  gieielizeitig  niit  der  lliitlunig  der 
Hant  vor  »Sdiani  aneli  die  Kiitbmig  der  Jsebleimbaiit  der  zii 
imtersuebenden  Tbeile. 

Indem  ieli  die  Motive  darlege,  die  niieli  leiteten  beini 
Znsaninienstellen  des  seliroften  Eelierganges  in  der  Entwieklnng 
der  rnssiseben  Hydrotlierapie  nnd  des  Xaniens  eines  Mamies, 
Aveleber  angeblieb  inkeiner  direeten  Beziebnng  zn  dersellten  stand, 
gebe  ieb  znr  allgeineinen  C'barakteristik  der  beiden  oben  ge- 
nannten  Eerioden. 

In  der  ersten  Periode  gab  es  fast  anssebliesslieb  niir 
iibersetzte  AVerke  in  der  Hydrotlierapie  nnd  diesellie  ist  nnr  in 
wenigen  Kaltivasserbeilanstalten , welclie  in  Petersburg  nnd 
.Moskan  nnter  dentseber  Leitmig  standen,  praktiseb  angeivendet 
worden.  Selbst  die  Answabl  der  Eiieber  znr  Eebersetzinig 
wnrde  dem  Anscbein  nacb  ganz  znfallig  geinaebt;  znm  Eei- 
spiel  das  erste  iibersetzte  Encb  — Fahricins : Die  voile  Erkenntniss 
der  Anwendnng  des  kalten  'Wassers,  oder  dentliebe  Anslegnng 
der  Kegeln,  'wie  A'iele  getabrliebe  Krankbeiten  dnreb  die  Mbisser- 
ciir  gebeilt  werden  kiinnen  (ans  dem  Deiitscben  iiliersetzt  von 
Satnoicsky , St.  Petersburg  1841)  — bat  keine  wisscnsebaftliebe 
Eedentimg. 
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I eliri^ens  ist  iiiir  eiii  Biicli  l)ekannt.  welches  zu  jeiK'r 
Zeit  erseliieneii  ist,  (lessen  russisclie  rebei’setziin^  naeli  An- 
weisun^-  des  maclitig-en  Fiirderers  der  llydrotlierai)ie,  des  ^loskaner 
I'rotessors  litosc7nfze/f]  ^•eiiiaelit  AMirde.  Ms  ist  Dtouer’s  De 
riiydn)tli(.d-a])ie , eoninie  nioyen  ahoidif  des  tievres  typlajides, 
J'aris  IHot).  In  der  VoiTcde  znr  russiselien  Ans^-abe  (Moskan 
IBbT)  stelit : ,.dass  Inosemtzcff  seit  hinder  Zeit  diese  voi'ziiii- 
lielie  Cur  in  seiner  l’rivat])ra.\is  anwandte,  und  /war  init 
^•lanzendem  Ertbl^-e/‘  Ks  warden  I ’eber”iessiin”-en  aus  Eiiaern 
and  inaneliinal  1 lalbbiider  an^xwvendet  and  nar  bci  deren  ]\liss- 
ertbl^'e  oder  bei  ('ntziindlielien  Loealisationen  ^-ab  man  d(‘ii 
Einpaekan^'en  den  A'orzaif. 

1 )ie  Ceseliaftsordnan^'  der  ^^blsserlleilanstalten  w ar  roatinirt. 
llir  Eeitinotiw  war  nar  eoniinerziell.  Kein  Wander,  class  in 
diesen  Anstalten  sogar  Eeate  gern  angenoninien  w arden,  welelie 
nielit  w ie  in  eine  lieilanstalt  kaiiien , am  den  Arzt  za  eonsal- 
tiren  and  die  A on  ihm  verordnete  ( ’nr  darelizaniaelien . sondern 
wie  in  ein  Badeliaas,  am  sieli  Avaselien  za  lassen.  oder  wie  in 
eine  Ajmtlieke.  das  lieisst  niit  der  Caranweisang  in  der  Hand. 
Da  danials  die  llaaptwirkang  der  Wasserear  init  der  Kaltc- 
Avirkang  identitieirt  Avnrde , so  glieben  solelie  ('aramveisangcm 
stereotyp  einander.  Am  geAvbbnliclisten  AAurde  A'erselirieben  die 
'Wassertemperatar  jeden  A'ierten  Tag  am  einen  Grad  za  ernie- 
drigen,  bis  za  lf)“  B.  lierabsteigend  and  die  Wasserear  zwcd 
IMonatefortzasetzen.  Die  PrimncV/schen  Einpaekangen  (diesoga*- 
nannte  'N'ollear)  Avarden  am  meisten  gebraaebt;  aber  aaeb  Ab- 
reibangen,  rebergiessangen  and  Sitzbatler  sind  tliglieb  A erordm't 
Avorden.  Yiel  seltener  and  geAvbbnlieb  gegen  Ende  der  C’ar 
gab  man  eine  Riiekendoaebe  oder  rieb  man  den  Biieken  mit 
einem  Kisstiieke  ab . and  nar  ganz  aasnabmsAveise  Amrordnet(‘ 
man  einen  Damptkastcn. 

Alle  eben  gcnannten  IToeedaren  Avardcm  obne  arztliebe 
Controle  gemaebt.  IMir  ist  ein  Fall  bekannt,  avo  naeb  Ein- 
paekang  nines  Ki'ankcm  sogar  der  Badediener  ibn  aaf  zAV('i 
Gtamlen  Acrliess.  (Er  mass  aaeb  einmal  sjceisen!) 

Das  Bediirfniss  t'iir  lliltsapparate  znr  Krankemmtc'rsaebang. 
sogar  1‘iir  die  eintaebsten . Avarde  in  den  Wassei’beilanstaltim 
so  Avenig  anerkannt . class  zam  Beispiel  in  einer  Moskaacn- 
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Wasserheilanstalt  l)is  zimi  Tode  ilires  Eigeiithiiniers,  eiiios  Arztes, 
keine  AWage  zum  ANdigeii  der  Kranken  gckaiift  AMirde. 

A\'as  die  metliodiselie  Amvenduiig  der  llydrotlierapie  in 
S])italern  hetriti’t , 80  tindet  man  dariiber  selir  weiiige  literari- 
selie  Xaelirieliteii ; weiin  aiieli  der  erste  solelie  Versueli  selion 
am  Antaiige  des  laufendeii  .lalirliimderts  gemaelit  wiirde. 

Es  Avar  in  den  Jaliren  181.'),  14  nnd  IT),  als  von 
deni  Ciiefarzte  der  Marinespitiiler  in  Petersburg,  eineni  iiber- 
zengten  Xaeldblger  von  Currie,  eine  ganze  Keilie  Peoliaeli- 
tnngen  iiber  die  AVirkung  der  d’aiiebbiider  (von  12“  K.)  bei 
dVplins  nnd  einigen  entziindlielien  Erkranknngen , ini  Allgt'- 
meinen  in  48b  Eiillen,  gemaelit  wnrde. 

Das  Resnltat  dieses  A'ersiiebes  ist  dann  in  eineni  Eerielite 
dem  medieiniselien  Katbe  mitgetlieilt  ivorden.  In  deni  Iterielite 
ist  ein  beaelitenswertlier  (iedanke  vorlianden:  iiber  die  Ein- 
rielitimg  von  8ej)aratabtlieilimgen  in  den  SpitUlern  , welebe  far 
die  A\'asserbeliandlung  der  4\plinskranken  bestimmt  iverden 
sollen.  Es  iviirden  sogenannte  8ommerliauselien  fiir  Typbus- 
kranke,  eine  Art  von  Ikidebans,  vorgeselilagen , nm  dnrcli 
direetes  Eintauelien  eines  Kranken  in  einen  Fluss  oder  in  einen 
8ee  (gewiss  aiif  eineni  Eaken , vvelelies  an  alien  \ ier  Eeken 
von  Padedienern  gelialten  iverden  sollte)  den  Debraiieli  d(‘r 
AVasserenr  bei  aenten  Kranklieiten,  ivenigstens  im  8ommer,  zii 
vereinfaelien.  Pei  solelier  iirtlielier  Ornppirimg  aller  der  Fiille, 
bei  Avelchen  die  AVasserenr  angezeigt  ist,  ist  die  arztlielie  Controle 
iiber  die  Teelinik  der  AA'asserenr  aneli  selir  erleielitert.  vas  bei 
seiner  ganz  vielseitigen  AVirknng  eine  selir  ivielitige  8aelie  ist. 

Der  8tand  der  damaligen  liydrotlierapentiselien  Doetrin 
ist  am  besten  ans  der  Analyse  des  Ikielies  von  GrsrJiiviacJi 
(Nene  Kegeln  der  AVasserenr  anf  pliysiologiselier  Grnndlagc'. 
8t.  Petersburg  I8b9)  zn  benrtlieilen : Der  Antor  meinte,  dass 
kaltes  AVasser  lianptsiielilieli  ein  Xervenagens  ist.  dnreli  ivelelies 
es  mbglieli  sei , einen  Eintlnss  ant'  die  Xerveneentren  zn  be- 
Avirken , nnd  mittels  des  Xervensystems  verseliiedene  lieil- 
Avirknngen  in  geAviinseliten  (teAveben  nnd  Fliissigkeiten  dc'^ 
Organismns  zn  erreielien.  Znm  (ielingen  Aviire  es  nnr  m'itliig. 
diejenigen  llantnerven  anfznsneben , deren  Reiznng  die  lleil- 
retlexe  znm  kranken  Drii’ane  liint'iiliren  iniin’e. 


74 


Dr.  H.  Storosclieff: 


Zu  deiii  Zwecke  wiirden  zwei  Metlioden  vorgescdilagen : 
eiiie  allg'emeiiie  ^letliode,  wo  das  Wasser  raif  die  gauze  Kiirper- 
oljerriaelie  oder  auf  eineii  selir  grossen  Tlieil  derselbeii  gericlitet 
w’lu’de  mid  eiiie  zweite,  loeale,  wo  „der  liydriatisclie  Keiz“  nur 
an  einem  bestiniinten  ,,liydrotlierapentiselieii  Kervenge1>iete“  an- 
geweiidet  wurde. 

Die  erste,  empiriselie  iMethode  wurde  nur  bei  imliekanntem 
Sitze  dor  Kranklieit  gebrauelit,  in  der  '\'oraussetzinig , dass 
zwiscdien  zaldreielien  Reiicxen,  welelie  dai>ei  liervorgerufen  sind, 
man  aueli  einen  solcdien  tretfen  kann , der  znni  kranken  Or- 
gane  fiilirt. 

Rei  bekanntem  Sitze  der  Ki’anklieit  imd  des  ^^'eges,  auf 
den  patliologisclien  l*roeess  einwirken  zu  kbnnen,  gal)  man  der 
zweitcn  Metliode  den  \7)rzng. 

Als  Grimdlage  fiir  die  Eintheilung  der  Jlaut  in  solclie 
Xeixengebiete  A\urden  Untersueliimgen  von  Ib'of.  Jacuboidfsch 
iiber  das  Riiekenmark  (Kriegsmediciniselies  Journal,  1857)  an- 
gestellt.  Jacuboicitsch  meinte,  dass  die  einzelnen  Bezirke  des 
Kuekenmarkes  verscliieden  eingericlitet  seien  and  dass  dieser 
Unterseliied  in  dem  IJaue  den  mannigfaltigen  Bezicliungen  zu 
Kurperorganen  entsprielit,  welelie  ilire  Nerven  dalier  liekoinmen 
und  differente  Fimetionen  liaben. 

In  demselben  Buclie  ist  aueli  ein  Yersucli  gemaelit,  die 
Bezieliung  der  llautnerven  zu  verseliiedenen  Kiirperregionen  zu 
bestimmen.  Es  sind  fiinf  soldier  Gebiete  angenommen:  1.  das 
Gebiet  des  Trigeminus,  2.  das  Gebiet  des  Nackens  mid  des 
Halses,  .‘k  das  Geliiet  des  Rltckens,  4.  das  Gebiet  der  Iseliiadici 
und  5.  das  Gebiet  der  Brust  und  des  Bandies. 

Die  Nerven  wurden  auf  zweifaelie  Weise : entweder  syni- 
nietrisdi  oder  asyinmetrisdi  erregt. 

Bei  einer  symmetrisdien  Reizung  wiirden  die  gleidmaniigen 
Nerven  auf  beiden  Seiten  des  Kbrpers,  zu  derselbeii  Zeit,  liei 
einer  asymmetriselien  Reizimg  auf  jeder  Seite  besonders  erregt.  Im 
Allgemeinen  gab  man  einer  asymmetriselien  Reizung  den  Vorzug. 

Ziir  partiellen  Erregung  der  llautnerven  inirde  Doiielie 
gebrauelit.  Gewulmlieli  verordiiete  man  eine  Naekendouelie. 
Zur  8teigerung  dm-  Erregbarkeit  iiurden  AVeeliseldouelien  an- 
gewendet. 
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Die  iiinerliehe  Anwendung  des  ^^'^lssel•s  \\  urde  A oni  Aiitor 
wegen  der  Unbestiinmtlieit  ilirer  Wirkung  ATrmieden. 

Die  rein  loeale  Amvendiuig  des  \\"assers  wiirde  nur  in 
selteiien  Fallen  gebrauelit,  zuni  lleispiel  in  solclien  von  traiinia- 
tiseliein  rrsprung.  Da))ei  war  der  Selimerz  niassgebend. 

I'm  die  ('liarakteristik  der  ersten  I’eriode  der  Entwiek- 
Inng  der  Hydrotherapie  in  Kussland  zu  vervollstandigen , ist 
es  niitbig,  aiieli  ibre  Lage  ini  Kreise  der  anderen  medieiniseben 
AVissensebaften  zu  jener  Zeit,  als  eines  Lelirfaelies.  zu  seliildern. 
Aleiner  Meinung  naeb  wird  es  am  deutliebsten  siebtbar  aus  dem 
Seluitze  der  liydrotberapeutisehen  Kenntnisse,  welelie  ieli  in  der 
Aloskauer  Fniversitat,  wiilirend  meiner  Studicnzeit  (1862 — 1867) 
gesammelt  babe,  besonders  wenn  ieli  binzufiige,  dass  ieli  ein 
Sebiiler  von  Prof.  Sacharjin  war,  mid  zwar  zur  Zeit,  als  er  noeb 
selbst  seine  Klinik  leitete.  Xun,  dieser  A'orratb  war  nicbt  gross! 
'I'beoretiseb  war  mir  bekannt,  dass  in  einigen  ebroniseben 
Fiillen  bei  der  Ertblglosigkeit  der  medieiniseben  Hebamllung 
die  sogenannte  „bydropatbisebe"  ('ur  oder  „rriessnitz’in;]\G 
Einwieklungeir‘  angezeigt  sind.  End  nieine  praktisebe  A'or- 
bereitung  in  der  Hydrotherapie  bestand  nur  in  einer  einmaligcn 
Heobaebtung  der  Abreibung  und  der  Febergiessung , welelie 
einem  Xeurastbeniker  in  der  Klinik  von  Sacharjin  von  einer 
Krankenwarterin  gemaebt  wurde.  Das  war  .Vlles!  End  ieb 
kann  versiebern , dass  ieb  einer  der  Heissigsten  Studenten  war 
und  dass  ieb  ganz  gewissenbat't  alle  medieiniseben  A^ortriigc 
und  Demonstrationen  besuebte. 

Als  (Irundlage  zur  Iblgenden  Entwieklung  der  Hydro- 
tberapie  muss  man  die  moderneii  Eorsebungen  iiber  die  Xerven- 
pbysiologie  und  die  Eintubruiig  der  neiien  exaeteren  Metboden 
zur  klinisebeii  Entersuebung  anerkennen. 

Enter  diesen  Metboden  lenkte  man  die  meiste  Autiiierk- 
samkeit  auf  die  Tbermometrie.  AA’eil  man  infolge  der  Be- 
obaebtuiigen  von  Wunderlich  iiber  den  Gang  der  Kurpertem[)e- 
ratur  beim  Typhus  zum  Gedaiiken  geneigt  war,  dass  der  regel- 
iniissige  Gang  des  Fiebers  beim  Typhus  die  Hauptsaebe  sei, 
so  ting  man  an , die  Kiirpertemperatur  als  Aiizeiger  der  Gra- 
vitiit  der  Erkrankuiig  aiizunebmen  und  darauf  die  Brognose 
zu  bauen. 
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l>ei  soldier  Stellung  der  Fra^’C  1st  es  ganz  verstandlidi, 
Aveldie  liolie  Hedeidiiiig-  die  ahkiildende  Metliode  in  Bezug  anf 
die  svniptoimitisdie  Anzeige  (das  lieisst  aiif  die  Eiitternuiig 
lies  Sdiadeiis  fiir  den  ( )i-ganismiis , weldien  die  fieberliafte 
Steigerung  der  Kiirjierteniperatui’  veriirsadieii  kann)  ei’Iialteii 
liat.  Keiii  ^^dmder  darmn.  dass  das  ba'selieiiien  des  liekaniiten 
Buehes  von  K.  linindt  (Die  Wasserbeliandlung  des  ty})luisen 
Fiebers)  ini  .lalire  18()1  andi  bei  inis  eine  grosse  Sensation 
geinaeht  liat.  Seine  gliinzende  Statistik  forderte  umvillkiirlieh 
zur  Naidipriifiing  anf.  I 'ml  wenn  aiieb  die  Bm>?(7f’sdie  Metliode 
in  der  Praxis  der  anderen  Aerzte  bei  Aveitem  kein  so  gliinzendes 
Hesidtat  gab  inid  liei  einer  zn  energiselien  Abkiililung  sogar 
ungiinstiger  Aiisgang  eintrat,  so  ftilirte  das  Alles  niir  zur  Indivi- 
dualisirung  der  Fiille  und  zur  teineren  llearbeitung  der  Metliode. 

Die  Fntersueliungen  wurden  naeli  verseliiedenen  Bielitungen 
getlian.  Anf  diese  Weise  cntstanden  ausser  dem  anfanglielien 
lircmdfsQlmi  Yerfaliren  einige  andere  \birianten  der  Hiider- 
beliandlung  des  Tvplius. 

Dabei  ging  man  von  zwei  grundlegenden  Siitzen  aus: 
entweder  verstarkte  man  die  Mdrkung  des  tlierniiselien  Heizes 
dureli  liinzutugung  irgend  eines  anderen  Keizes . z.  H.  eines 
meelianiselien  Keizes  (Winternitz) , eines  eliemiselien  Heizes 
(Jdabinoivitsch) , eines  elektriselien  Keizes  (NafhansoJin) , oder 
erleieliterte  man  die  Ertragbarkeit  der  ^Metliode  dureli  alliniiligi' 
Abkiililung  eines  and  desselben  Bades  (Zieiiissen) , oder  dureli 
die  Amvendung  eines  Avarnien  Bades  naeli  eineiii  kalten 
(FinMer). 

Bei  den  Xaelipriitimgen  erwies  sieli  von  alien  elien  ge- 
nannten  Varianten  als  bestes  - - das  IFinYerni/'^’selie  Vertaliren 
Avegen  der  bfteren  Erniedrigung  der  Mastdanntemperatnr  Aviilirend 
des  Bades  und  der  stiirkeren  und  dauerliafteren  ^'ernlinderung 
der  Mastdarni-  und  der  Axillartemperatur  naeli  dem  Bade  und 
Avegen  der  AliAvesenlieit  des  Friistelns,  soaaoIiI  ini  Bade  selbst. 
als  aueli  naeli  demselben.  Als  eine  einzige  unangenelime  Fr- 
selieinung  notirte  LitscJiIciis  eine  intblge  von  starker  Frottirung 
der  llaut  eingetretene  Heizung  derselben,  Avelelie  in  eineiii 
Fade  als  tvpiselier  Ausselilag  sieb  manitestirte  und  Avi'itere 
Fortsetzung  der  rntcrsueliungen  beliinderte. 
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Die  erste  Thesis  der  Tnau^'ural-Dissertation  von  LHschhun 
(Materialien  zur  Frag’e  iiber  die  kalten  Bader,  St.  Betersl)urj»;  1S84) 
laiitete:  die  Biider  init  g-leielizeiti;^er  Frottirun;^  der  JIaiit  lial)en 
den  Vorzug-  vor  solelien  ohne  l^'rottirung. 

Die  Iteurtlieilimg-  des  Zie»/.s&’e>dselien  \"erfalirens  ist  ver- 
selneden : Professor  Botkin  luelt  dassell)e  fiir  eine  hedentende 
\'erfeineriing  der  Wassereiir  heini  Ty])lius.  Doeli  Itei  einer 
detaillirten  Xaelipriifnng  dieses  Yerfalirens  (SO  Ziemssen’^o\\o 
Ihider  in  17  Fallen  von  Tv])lnis)  kani  Tschc^niokoff  7A\\\\  Seldusse, 
(lass  das  Zdnns.srn’selie  Verfaliren  vor  den  gewiibnlielien  Biidern 
k(Miien  \orzug  hat  and  dass  sich  ein  Bad  von  niedriger 
'reinperatur,  ^venn  das  Wasser  darin  ]’uhig  hlciht,  hesser  ver- 

an  das  Wasser 


tragen 


in 


liisst,  als  ein  wiinneres  Bad,  wenn 
darin  in  die  Bewegung  setzt. 

Bei  Fontrole  der  FVnAVer’sehen  \hiriante  von  Bpuhkij  in 
F)  Fallen  von  Tvjihus  Avar  kein  ^'ortheil  derselhen  vor  einer 
ge^v(ihnliehen  Ydissereur  des  Tyjihns  ei'wiesen. 

Die  \'arianten  von  Habinowitsch  iind  Xathansohn , die 
keinen  Xaehahiner  batten,  schliessen  sieh,  ihrer  Idee  naeh,  an 
die  Fntersnehungen  von  Whiternitz , respective  Litsc/ikus  an, 
nur  (lurch  die  Art  des  gelirauchten  llauterregers  davon  sich 
unterscheidend. 

llahinou'iisch  studirte  in  lo  Fallen  von  Typhus  die 
parallele  Wirkung  der  Salzhiider  ( von  1 — 4'’/o  Dichtigkeit,  von 
IS — '27®  R.  und  von  10 — 20  Minuten  Dauer)  und  der  AVasser- 
hiider  (von  20°  R.  und  10 — ^15  Minuten  Dauer)  auf  die  Kdrper- 
temperatur,  den  Puls,  das  Athinen  und  die  ^luskelkraft  und 
kain  zu  dem  Resultate,  dass  die  Salzhiider  in  alien  Beziehungen 
eine  stiirkere  Wirkung  batten,  als  die  entsprechenden  Wasser- 
biider.  und  dass  es  deni  Kranken  ini  Sitzhade  selhst  und  die 
erste  hallie  Stunde  nach  deinselhen  verhaltnissiniissig  hesser 
ging,  als  ill!  Wasserhade  von  derselhen  Temperatur. 

Xathansohn  gehrauchte  die  dipolaren  hydrofaradischen 
Biider  als  einen  reinen,  sehr  genau  theilharen  llautreiz,  welcher 
von  einigen  Xehenwirkungen  der  anderen,  therniisch  oder 
cheniiscli  wirkenden  hautreizenden  Biider,  ganz  frei  ist. 

Fs  wurden  ini  Ganzen  bei  10  Typhuskranken  86  parallele 
Wasser-  und  hydrofaradische  Biider  geniacht,  wobei  als  parallele 
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lUidc'r  mir  solclie  gerechnet  wnrclen,  welclie,  ceteris  paribus,  an 
zwei  auf  eiuaiider  folgenden  Tagen  verordnet  wurden. 

Meistens  wurden  die  Itiider  von  24®  H.  aiigeweudel.  weil 
bei  dieser  Teiiiperatur  die  Kranken  am  ruliigsten  iiii  Bade 
blielu'ii,  bis  zu  20  Miiiuten. 

Die  Kesultate  seiner  rutersucbungen  formulirte  Naf/i/m- 
soJni  auf  folgender  Weise: 

1.  Die  iiydrofaradischen  Itader  eruiedrigeu  die  Temperatur 
der  Ty})1iuskrankeu , verlaugsamen  die  Zabl  der  rulsscldiige 
uiid  die  Atbemfre(iueiiz  iii  starkerem  tirade  uiid  auf  laiigere 
Z('it.  als  die  parallelen  \Vasserl)ader. 

2.  Die  Erliiiliuiig  des  Blutdruckes  tritt  iiacli  den  kiiblen 
Biidern  you  beiderlei  Art  ein ; aber  nacli  den  Iiydrofaradischen 
Ibidem  ist  sie  bedeutender  und  verschwiudet  laiigsamer,  als 
uacli  (leu  \\'asserl)aderu. 

2).  Die  Muskelkraft  vergrussert  sicli  naeli  lieiderlei  Baderii, 
aber  uacli  den  Iiydrofaradischen  Biidern  Yerhaltnissmiissig  mehr, 
als  nach  den  Wasserbiidern. 

4.  Das  snbjective  Gefiihl  der  Kranken  wiihrend  eiiies 
Bades  und  nach  demselben  ist  besser  bei  der  Anwendung  der 
Iiydrofaradischen  Biider,  als  der  Wassei’bader. 

Durch  diese  etwas  detaillirte  Analyse  der  zwei  eben  be- 
schriebenen  Arbeiten  ist  beabsichtigt,  eine  der  charakteristischen 
Besonderheiten  yon  niodernen  russischen  Forschungen  heryor- 
zuheben;  niimlich  das  Bestreben  zur  moglichst  allseitigen  Unter- 
snchung  der  Wirkung  des  einen  oder  des  anderen  hydriatischen 
'N'erfahrens  auf  den  Organismus. 

In  Bezug  auf  die  AVij’kung  der  A\'assercur  beim  Typhus 
rechtfertigt  sich  dieses  Bestreben  durch  cine  allmiilig  einge- 
tretene  Aenderung  der  Ansichten  iiber  die  yorherrschende 
Bedeutung  des  Fiebers  iin  Tyjdms.  Seitdem  den  Veriinderungen 
der  Xeryenthatigkeit  und  der  Ilerzthatigkeit,  welche  unter  dem 
PTntlusse  der  Infection  eintraten,  eine  gleichwerthige  Bedeutung 
mit  dem  Fieber  zuerkannt  wurde,  zeigten  sich  als  ungeniigend 
sowohl  die  friiliere  theraiieutische  Indication  in  Bezug  auf  die 
Wassercur  beim  Typhus,  als  die  ]\[otiyiruiig  der  dabei  be- 
obachteten  Resultate,  und  man  kam  zur  Ueberzeugung , dass 
die  ^^4rkung  der  Biider  bei  dem  Typhus  nicht  mit  der  anti- 
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pyretisclien  Metliocle  identificirt  werden  kanii . daf^e^^’cn  viel 
complicirter  ist,  als  man  fritlier  amialiin.  Z.  ]k  im  Jalire  1?^84 
meinte  Professor  Botkin,  dass  kalte  Ikider,  ansser  der  Erniedri- 
^•iin^?  der  Kiii’pertemjmratiir,  noeli  aiif  die  llauteireulatioii.  aiif 
die  Xervenapparate  imd  mittels  der  letzteren  vielleielit  aueli 
anf  die  Orgaiie.  welelie  die  I'roduete  der  regressi\en  Meta- 
morpliose  entfernen.  wirken  sollen. 

Enter  neiteren  Arheiten  iiher  die  Wirkung  der  kalten 
JUider  liei  Tvj)liiiskranken  liahen  die  rntersnelinngen . welclie 
sieli  mit  der  Frage  iilter  die  Ernalirung  der  Tvp]iuskraidv('n. 
respeetive  iiher  die  Assimilation  imd  den  I’msatz  von  \er- 
scldedenen  Xalirimgsstotfen  heseliiiftigten , verlijiltnissniiissig 
griissere  praktiselie  Pedentimg.  Es  ist  bekaimt.  dass  (hums 
einen  so  grossen  ^^’erth  anf  die  miiglielist  l>este  Erniilirimg  der 
tieberliaften  Kranken  legte.  dass  er  als  die  einzige  Pelolmimg 
fiir  seine  Tliiitigkeit  eine  Inselirift  anf  sein  (P’abmal  wiinselite  : 
He  fed  fevers. 

Die  beiden  Arbeiten  dieser  Art  nnrden  in  der  l’et(‘rs- 
l)urger  Klinik  des  Professor  Manusscin,  eines  anderen  milebtigcm 
Fbrderers  der  llydrotlieraj)ie  in  Kiissland.  von  Scmetzkij  nnd 
Kurkutojf  gemael 1 1 . 

Sansctzky  studii'te  bei  Fleektvpliuskranken  die  A\'ii'kimg 
der  kalten  Piider  (von  18°  K..  lO  iUiimten  Dauer.  viermal 
tiiglieh:  nm  9 Elir  iMorgens . nm  12  l lir  Mittags  imd  nm  0 
nnd  8 Elir  Abends;  der  Kojif  des  Kranken  wnrde  im  Fade 
mit  dem  kalten  ^^'asser  tibergossen)  anf  den  Stickstotfnmsatz. 
anf  die  Assimilation  der  stiekstotfbaltigen  Pestandtlieile  der 
Xalinmg  nnd  anf  die  Ansscheidnng  der  Phosphate  mit  dem 
Erin,  ^vobei  2 — .•)  Page  nacheinander  Antipvrese  angewandt 
wnrde  nnd  die  folgenden  2 — 8 Page  keine  Cur  gebraneht 
■wurde.  Als  Xahrimg  dienten  nur  Mileh  nnd  AVasser. 

Kurkutojf  stndirte  bei  1 1 Alidominaltvplmskranken  die 
Wirkimg  etwas  hiiher  temperirter  Kilder  (in  7 Fallen  ^on  24 
his  22°  P.,  15  Miniiten  Daner,  zweimal  tiiglieh  nnd  in  4 Fiillen 
von  20 — 22°  R.,  10  Minnten  Daner,  drei-  bis  viermal  tiiglieh), 
dabei  mit  gleichzeitiger  Frottirimg  des  Rimipfes  nnd  der  (llieder 
des  Kranken  im  Hade  selbst , anf  die  .Assimilation  der  Fette 
der  Xahrunff. 
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Die  Xalirun«-  hestaiid  aus  Flciseh,  Brot  unci  Mileli. 

Fast  alle  Ki-anken  cvurclen  voin  8. — 9.  Ki-aiikheitstao-e 
hcobaelitet. 

Die  Beohaclitung'en  selhst  hestamleii  bei  den  seelis  Kranken 
aus  drei  Ferioden:  zwei  dersellcen  fol^-ten  naelieinander  walirend 
der  Kraiiklieit  selbst  unci  die  dritte  Beriode  kam  10 — 12  Tag-e 
naeli  Beendi^inij*’  der  Kranklieit.  In  den  ul)ri«-en  liinf  Filllen 
wurden  nui’  zwei  Nb'rsucdisperiodtMi  ini  \>i-laufe  des  Fiel»ers 
^(Miiaebt. 

In  der  ersten  dei'  Fieber])ei'ioden  Hess  man  den  Kranken 
oline  Jede  antipvretiselie  ('ur,  niit  Ausnalnne  von  Eisuinseld!i"’en 
auf  den  lvoi)f,  welelie  wiilircnid  des  <>:anzen  ^bM•lau^es  dc's 
Fiebers  dauerten. 

In  der  zweiten  I’eriode  ^•ebrauelite  man  Biider. 

Die  Ferioden  niit  den  Biideni  und  die  obne  dieselben 
tbl^-ten  iibrigens  in  versebiedener  Heilienfolg'e  naeli ; aber  in 
der  Mehrzald  der  Fiille  war  die  Biiderjieriode  der  Keilie  naeli 
die  zweite. 

Die  Hesultate  der  Fntersuelnnigen  von  Sasscf^k//  sind 
folgende : 

1.  In  alien  Fiillen  olnie  Ausnalnne  verininderle  sieli  bei 
deni  debrauebe  der  kalten  Biider  der  StiekstoHinnsarz  des 
Kiirpers ; 

2.  die  Ausselieidung  der  Fbospliate  ini  Friii  verinin- 
derte  sieli ; 

i).  die  Menge  des  Frins  in  der  iMelirzald  der  FUlle  (in  0 
von  9)  vergrbsserte  sieli; 

4.  die  Assimilation  des  festen  Ritekstandes  und  des  Stiek- 
stotles  der  Mileli  ging  in  alien  Fallen  besser  bei  den  Biideni 
von  statten,  als  oline  dieselben ; 

die  Menge  des  getrunkenen  Wassers  verinimlerte  sicdi 
in  der  Melirzald  der  Fiille. 

Kurkutqff  eonstatirte  Folgendes: 

1.  Dass  in  der  Biiderperiode  seine  Kranken  aueli  weniger 
Fliissigkeit  tranken,  als  oline  Biider,  und 

2.  dass  in  einigen  Fiillen  sieli  dabei  die  Assiniilation  der 
Fette  der  Nalirung  verbesserte,  aber  nur  unbedeutend. 
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Aiisser  den  kalteii  lUidern  wnrde  beiiii  Typhus  die  anti- 
pyretisehe  AMrkimg  aucli  der  anderen  allgenieinen  hydi’iatisclien 
Verfahreii  untersucht;  z.  B.  gebrauehte  Afanamtjf,  der  erste 
russisclie  Untersueher  auf  diesem  Oeljiete  in  den  Sechziger-Jaliren 
dieses  Jabrliunderts , rebergiessungen  niit  kaltein  Wasser, 
Professor  Botkin  ordinirte  am  Anfange  seiner  kliniscben  Tlnitig- 
keit  Aviederliolte . drei-  bis  viernialige  Eimvieklungen  in  einen 
nassen  Laken , Vodopianofk  wieder  llalbbader,  Mo(/iUauf;kij 
endlieli  Kegendouehe. 

\'on  einigen  Autoren  wurde  eine  gleielizeitige  Amvendinig 
der  zwei  allgemeinen  hydriatiselien  Verfabren  bei  'J  ypbuskranken 
geniaelit;  so  z.  Jb  imtersuebte  eine  gleielizeitige  ^^'il•- 

kung  der  Kegendouebe  von  20°  B.  und  des  Wannenbades  von 
derselben  Temperatur  und  constatirte  davon  einen  liesonders 
guten  Kinduss  auf  das  Atbinen. 

Eine  grosse  ^lannigfaltigkeit  der  Combination  von  gleieli- 
zeitiger  Anwendung  der  zwei  allgemeinen  hydriatiselien  \>r- 
faliren  in  einzelnen  Typhustallen  tritft  man  in  der  Dissertation 
von  Vodopkuwjf. 

Die  ’W'irkung  der  iirtlielien  Anwendung  der  Kiilte  beim 
d'yplnis  wurde  von  yikitnikoff  und  G rigor ointsch  studirt. 

A77.7ini/.-e^‘wollte  sieli  iiberzeugen,  ob  dureli  dasiih’c7m>-c?.sen- 
sehe  Verfabren,  d.  h.  ob  sieb  dureb  Abkiiblung  des  Halses  die 
d’emperatur  bei  dem  Abdoniinaltypbus  wirklieb  vermindern  kann. 

Die  Beobaebtungen  wurden  bei  lo  Typbuski-anken  ge- 
maebt,  bei  weleben  die  Obr-,  die  Axillar-  und  die  Mastdarm- 
temperatur  gemessen  und  das  Atbinen  und  der  Puls  gezablt 
wurde. 

Die  Beobaebtungen  dauerten  meistens  2 Stnnden,  maneb- 
nial  b — 4 ►Sunden  und  einmal  sogar  6 Stunden. 

Die  d'emperaturmessungen  wurden  vor  dem  Anfang  des 
Versuebes  und  dann  meistens  2 Stunden  nacb  dem  Anfang 
dessellien,  respeetive  am  Ende  des  Versuebes  und  endlieli  eine 
Stunde  nacbber  geniaelit. 

Das  Atbinen  und  der  Puls  wurden  zu  derselben  Zeit 
geziiblt. 

.Manebmal,  andertbalb  Stunden  naeli  dem  Anfange  des 
Versuebes.  lingeii  die  Kranken  an,  iiber  Erosteln  zu  klagen, 
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wolHies  sieb  l)ci  der  weitereii  Fortsetziing  des  Yersucdies  1)is 
y.w  2 St  linden  niclit  selten  vorstilrkte. 

Was  die  Teclinik  der  rntersnelunigen  anlielangt,  so  legte 
man  zuerst  aiif  den  Hals  eiinm  nassen  feinen  Leimvandinnseldag' 
and  daranf  eine  Cravatte  init  diessendein  Wasser,  welelie,  nni 
ilirer  zn  »Tossen  Aut'treilmng'  vorziilieiiiren,  init  einein  iinssereii 
Leinwand\  ei-l)ande  nnterstiitzt  wiirde. 

Die  (’ravatte  sellist  bestand  ans  einem  Gunnnisaeke  von 
42-  4f)  (bn.  Liiiifi’e  . K) — 12  (bn.  I’reite  liei  I'f)  Cm.  Dnreli- 
messer.  Die  Dieke  der  Wiinde  sellist  ivar  Va  Mm. 

Die  anfan^-licbe  Haebe  viereekifre  Form  des  Saekes  gbii^- 
bei  seiner  Fiillung  mit  AVasser  in  ovale,  anfgeseliwellte  Form  iiber. 

Die  mit  Wasser  gefnllte  Cravatte  batte  znsammen  mit 
iliren  AYanden  2 — 2'o  (bn.  Dieke. 

Die  Reg'ulirimg  des  AAbisserstromes  geseliab  mittels  eoni- 
mnnieirender  Hilbne. 

Die  Grenzen  dei‘  Cravatte  waren  folgende:  Die  oliere 
(irenze  war  der  gauze  imtere  Rand  des  lYiterkiefers  and  von 
binten  die  imtere  lialligebogene  Linie  des  llinterko})fes , die 
imtere  Grenze  war  vorne  der  Griff  des  Rriistbeins.  von  den 
Seiten  die  sternalen  Enden  der  Sebliisselbeine  iind  von  liinten 
der  Knoebenfortsatz  des  siebenten  Halswirliels. 

AIs  Resiiltat  wiirde  constatirt: 

1.  Dass  die  Abkiibliing  des  Halses  aiif  die  Erniedrigimg  der 
loealen,  respective  Olirentemjieratnr  einen  Eindnss  bat  imd  dass 
sie  niir  imliedentend  die  allgenieine  Kbrpei’temperatiir  erniedrigt: 

2.  dass  die  Erniedrigiing  der  Rectaltemperatiir  wiibrend 
der  ganzen  Zeit  der  Apidication  der  Cravatte  bemerkbar  war; 
aber  manebmal  trat  ein  Steigen  der  Rectaltemperatiir  noeb  vor 
dem  Elide  des  AYrsiiebes  ein.  Eine  Stiinde  uacb  deni  Ende 
des  A'ersiiebes  wiirde  die  Heetaltemperatiu-  bei  31  Beobacb- 
timgen,  im  AYrgleieb  znr  Antangstemperatm-,  acbtmal  niedriger, 
siebenmal  luilier,  viermal  gleieb  gefiindeii  iind  viernial  stieg 
die  Temjieratiir  noeb  wiilirend  des  A'ersiiebes  iiber  die  anfang- 
licbe  Temperatiir. 

3.  Die  A'erlangsamiing  des  Atbmens  iind  des  Pulses  giiigen 
parallel  mit  der  Erniedrigiing  der  Kbrperteinperatur  iind  wiirde 
der  Ikils  voller. 
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Das  Ziel  der  Aii)eit  von  Grigorou-itsch  war  zu  erfaliren: 
ol)  es  iniiglieh  sei,  dnrcli  Anwendun^  der  Kiilte  anf  die  llerz- 
gegend,  vom  l)e”-iiiii  <les  Tvplnis,  die  Fettentartun<^  des  Herzens 
mid  als  Folge  derselben  die  Herzparalyse  zn  Aerhindern  ? 

15ei  den  lieolmelitimgen  Avurde  die  Anfinerksamkeit  anf 
Folgendes  gerielitet : 

a)  1.  anf  den  terniinalen  Einliuss  der  local  applieirten 
Kiilte  ini  llerzgelnete  anf  seine  Tluitigkeit ; 

2.  auf  den  ganzen  stufenAveisen  dang  der  AVirknng  der 
Kiilte,  von  deni  Aloniente  ilirer  Application  liis  znr  Wegnaliine 
dersellien ; 

3.  anf  die  Wirknng  anf  das  Atliinen ; 

4.  anf  die  A\4rknng  anf  die  Kiirperteinperatnr  nnd  die 
AVecliselliezielinng  der  inneren  Temperatnr  znr  llantteniperatnr ; 

5.  liis  zn  Avelcliem  Grade  der  Erniedrignng  die  Temperatnr 
an  der  Stelle  der  Kiilteamvendnng  gelit  nnd  Avie  sclinell  sie  znin 
anfiingliclien  AVertlie  znriiekkelirt  5 

h)  anf  die  grapliisclie  Darstellnng  des  Pnlses  nnd  des 
Atlieins  in  den  verscliiedenen  Momenten  der  KiilteanAvendnng. 

Die  Fntersnclningen  AAmrden  bei  Abdominaltvplinskranken 
geinaclit. 

Es  Avnrden  die  Temperatnr,  der  I’nls  nnd  das  Atlimen  vor 
deni  Anfang  jedes  A^^ersnches , niii  10  Flir  Morgens,  nnd  naeli 
seinein  Ende,  nni  G Ubr  Abends,  notirt. 

In  seclis  Fiillen,  bei  den  parallelen  Beobaclitnngen  (init 
KiilteanAvendnng  nnd  olme  dieselbe)  Avnrde  die  anfiinglielie 
M'irknng  der  Kiilte  constatirt,  Avobei  die  Temperatnr  nnd  der 
Pills  (ifters  nntersnclit  Avnrden. 

Es  Avnrde  ein  Kantselinksack  von  2o  dm.  Grbsse,  mit  Eis 
gefiillt,  anf  die  Herzgegend  gelegt,  nnd  nm  sein  AVeggleiten  bei 
Lageveriinderimgen  des  Kranken  zn  verliindern,  ziemlicli  lose 
angelmnden.  Zn  dem  Zwecke  nalim  man  einen  Sack  mit  einein 
Tricliter,  Avelclier  znr  Fiillimg  des  Sackes  mit  Eis  diente  nnd 
mittels  einer  Kappe  befestigt  Averden  konnte,  flilirte  den  Hals 
des  Tricliters  dnrcli  einen  Sclmitt  in  der  Mitte  einer  Binde, 
fiilirte  ilire  Enden  nm  die  Brnst  liernm  nnd,  nm  das  Atlimen 
des  Kranken  niclit  zn  stiiren,  band  man  sie  lose  an. 
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In  (ler  Melir/alil  der  Fiille  wurde  das  Eis  6 Stiinden 
daraiif  gelialten  nnd  nnr  ansnalimsweise  4 — ')  Stiinden. 

Es  sind  einige  Ealle  yorgekoiiimen . wo  die  Kraiiken  ^ 
beliaiTlicli  eine  Eause  forderten , welcdie  daim  manc'liina]  auf 
If)  Minuten  gemaelit  wurde;  doeli  wiirde  die  Eanse  nielit  friilier 
als  zwei  Stiinden  naeli  deni  Anfange  des  \>rsnelies  geniaelit. 

Die  Resnltate  waren  folgende: 


1.  Die 

K 

iilte,  in 

der  Herzgegend 

angewandt. 

verminderte 

im 

terminalen 

Etfeetc 

die  Zald  der 

lierzsehliige 

. I'ln’stiirkte 

die 

Arbeit 

de^ 

< Herzens  nnd  erniedri 

gte  etwas 

die  Kbrpei- 

temperatnr. 

2.  Es 

ga 

b keine 

Sehattensi'ite 

in  iler  ^\'ir 

kimg  dieses 

Mittels.  wenn  man  eine  nnl)edentende  Steigerniig  der  Zald  der 
klerzseldiige  in  den  ersten  20  ]\Iinnten  ansser  Aelit  liisst. 

d.  Die  Freiinenz  des  Athenis  verminderte  sieli  iind  w nrde 
gleielimassiger  nnd  tiefer. 

4.  Naeli  1 — 2 Stnnden  ting  der  stationiire  nnd  bestiindige 
Eindnss  der  Kiilte  an  benierkbar  zn  werden. 

5.  Die  eben  erwiilinte  Wirknng  endigte  nielit  gleieli  naeli 
der  Entfernnng  des  Eises. 

6.  Die  locale  Temperatnr  an  der  Stelle  der  Anwendimg 
der  Kiilte  kelirte  zinn  anfanglielien  ^Verthe  allinalig  in  der 
ersten  liallien  oder  ganzen  Stnnde  znriiek. 

7.  Die  beste  iind  stiirkste  Wirknng  der  Kiilte  trat  l)ei 
ilirer  nnnnterbroclienen  Amvendnng  ein.  alier  infolge  der  seliweren 
praktiselien  Dnrebfithrbarkeit  derselben  nnd  infolge  der  in 
einigen  Fiillen  eintretenden  Reiznng  kann  man  (anf  (irnnd  von 
4 — 6 Paragraplien)  periodisebe  Fnterbreehnngen  anf  10 — 10  ]\li- 
nnten  erlanben,  nnr  niebt  friilier  als  zwei  Stnnden  voni  Anfange 
des  Yersnelies  an. 

8.  Da  bei  eingetretener  Entartnng  des  llerzmnskels  die 
Kiilte  keine  gate  Wirknng  iiielir  anf  seine  Arlieit  hat.  so  ist  es 
besser,  mit  der  Anwendimg  der  Kiilte  in  den  ersten  Tagen  des 
Typhus  anznfangen,  sie  o — 6 Stnnden  tiiglich  zn  geliranehen  nnd 
wo  miiglich  noch  liinger. 

9.  Das  beste  Verfahren  der  Anwendimg  der  Kiilte  ist,  im 
Winter  den  Sack  mit  Eis  nnd  mit  Sehnee  nnd  im  Sommer  mit 
kleinen  Stnckehen  Eis  zn  fiillen;  dabei  den  Sack  nieht  gerade 
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aiif  die  Haiit,  soiulem  auf  das  Heiiid  des  Ki-anken  zu  legeu 
and  nacli  einiger  Zeit  iioeh  ein  z^veifacll  ziisammeiigelegtes 
Handtueli  darunter  zu  legeii. 

Audi  das  Triiiken  einer  grossen  Meuge  Wassers  wurde 
als  aiitipyretisdies  Mittel  beim  Typhus  von  Kamcuski/  vor- 
geselilagen. 

Er  lieobaditete  l)ei  einein  Keeurrentcn  wiilirend  eiiies 
Fieljcranfalles , uadi  einer  tiigiielien  Einnabnie  von  10  Pfund 
^^'assel■  (niit  lb  Tropfen  Aeidi  pliospboriei  diluti  auf  jedes  Cllas) 
eine  Erniedrigung  der  Teniperatur  von  dO'd®  C’.  auf  b8'2°  0. 
(am  folgenden  zweiten  Tag).  Am  dritten  Tage,  als  der  Kranke 
nur  6 Pfund  Wasser  trank,  stieg  die  Tennieratur  bis  39°  (A  und 
am  vierten  Tage,  naeli  dem  Gelirauebe  von  nur  iJ  Pfund  A\disser, 
stieg  die  Teniperatur  ivieder  auf  d0°  0.  In  zwei  anderen  Eiillen 
von  Eleektyplius,  v iilirend  der  ganzen  Dauer  des  Eieliers.  zeigte 
die  Teniperatur  liei  einein  tiigiielien  (leliraiidie  von  6 — 9 Pfund 
AVasser  als  Alaximiim  nur  3)9'8°  C.,  also  verbaltuissmassig  nidit 
A iel.  Ein  anderer  Fall  von  Recnrrenstyphiis , wo  trotz  einer 
tiigiielien  Eiimabme  von  7 Pfund  AAdisser  die  Kiirpertemperatiir 
am  Abend  iliren  gewiilinlielien  lioben  AATrtb  erreidite,  ist  wenig 
iiberzeiigeiid. 

Tbeils  zur  Controle  der  lAitersiidiiiiigen  von  Kamensky^ 
ziiin  Tlieil  aber  uni  die  AVirkung  des  Trinkens  einer  grossen 
Alenge  A\dissers  auf  die  Assimilation  der  stiekstolfbaltigen  lie- 
standtlieile  der  Naliriing  und  auf  den  Stickstoftiimsatz  zu  be- 
stimmen , ivas  infolge  des  allbekannten  grossen  Trinkbediirf- 
nisses  der  Fieberkranken  ein  holies  Interesse  darstellte.  wiirde 
eine  Keilie  von  A'ersiielien  in  aclit  Fallen  voin  Alidominaltypbus 
von  Sfafzkcivitsch  gemaclit. 

Die  ATrsuclie  tingen  am  7. — 11.  Ivranklieitstage  an  und 
daiierten  bis  ziiin  16. — 20.  Kranklieitstage  (nacli  dem  Aiifstelien 
des  Kranken  vom  Pette  iviirde  die  Controle  seiner  Aiisscliei- 
dungeii  infolge  eines  Mangels  an  Spitaldienern  selir  scliwierig). 

de  vier  Tage  maeliten  eine  Periode,  welclie  von  der 
anderen  Periode  dureli  ein  Klystier  von  andertlialb  Liter  AVasser 
von  35°  (A  abgetlieilt  wnrde. 

Jeden  Alorgen  Jiekamen  die  Eranken  fiir  24  Stimden 
IlOO  Cem.  31ileli  und  150 — 25U  (4rm.  P>rot.  Am  Tage  gait  man 
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ilmcn  ausserdeiii  liouilloii  mid  eine  Tasse  Kaffee  iiiit  Milcdi  oder 
olinc  diesellie.  Man  fiigte  nocli  ein  Eidotter  Linzu,  welches 
in  drei  I'lizen  Cognac  nnd  einer  gleiclieii  Meuge  von  AVasser 
anfgelost  AA  ar,  in  Form  der  sogenannten  Mixtiir  von  Sfoh-es^ 
deren  Fonnel  Iblgende  ist: 

Kj).  Aq.  cinnamomi  simpl. 

Vini  cognaci  aa.  sjjj 
\ itelli  ovi  Nr.  1 
Tinct.'  valerian.  5j 
8yr.  simpl. 

MDH.  Alle  zwei  Stmiden  ein 
Essluffel  zu  nelimen. 

NT).  Vor  dor  Aufnalime  iirs  Spital  tranken  die  Kranken 
eine  grbssere  oder  kleinere  Menge  Brantivein. 

.Icdeii  Morgen  mid  jeden  Abend  mid  manclimal  aiicli  am 
Tage  wnrde  ein  Bad  von  35°  C.  genommen. 

Das  Korpergewicht,  die  Temperatiir,  meistens  in  der  Axilla 
gemessen , mid  die  Zahl  der  Atlimimgen  warden  nni  10  l lir 
Morgens  mid  mn  8 Ehr  Abends  notirt. 

In  der  ersten  Beriode  tranken  die  Kranken  Tbee  mid 
AN'asser,  je  nacb  Belieben , am  folgenden  Tage  iiberliess  man 
ibnen  2500  Ccin,  AA'asser  von  Zimmertemperatiir,  davoii  tranken 
sie  gern  bis  1000  Ccin.  mid  300 — 500  Cciii.  warmen  Tbees 
(die  Mileb  niebt  gerecbnet). 

In  der  Reconvalescenzperiode  verordiiete  man  Griesbrei 
mid  ein  Cotelette  mid  in  eiiieni  Falle  gab  man  Fleiscbpnh  er. 

Es  wm-deii  folgende  Besaltate  erbalten : 

A.  Enter  deni  iMiitliisse  des  Trinkens  einer  grossen  Menge 
AN'assers  vermebrte  sieb  bei  Fieberkranken  die  Assimilation 
der  stickstoffbaltigen  d'beile  der  Nabrnng.  Diese  AArniebrmig 
wnrde  am  dentliebsten  in  der  zweiten  Beriode  der  Beobacbtmig, 
dock  sie  verminderte  siidi  in  der  Beeonvalescenzjieriode. 

Ji.  Tn  drei  Beobaebtnngeii  ivabrend  der  Beriode  des  viele 
'Trinkens  wnrde  der  Stiekstoffmnsatz  verniindert  mid  in  der 
folgenden  Beriode  verniebrt.  Im  Ganzen  Avnrde  eine  Verniebrmig 
des  8tickstotfmnsatzes  bcol)aebtet. 

C.  Obgleieb  das  Ivurpergewiebt  abnabni,  so  ging  die  Ab- 
nalime  inelir  oder  minder  gleiebnuissig  von  statten. 
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D.  Auf  die  Temperatiir , den  I’uls  imd  den  Atliem  eines 
Fielterkranken  liatte  dem  Anscliein  naeli  vieles  Trinken  keineii 
Eintliiss. 

E.  Die  Meiige  des  L’rins  hei  Trinken  \ on  i^OOU — dOOO  Ccm. 
yermelirte  sicli,  sein  specitisclies  Gewicdit  ging  lierunter. 

F.  Der  Durelifall  der  Tvpbnskranken  inaelit  keine  CJegen- 
anzeige  znr  Bestiininnng  des  Trinkens  einer  grossen  Menge  der 
Fliissigkeit. 

I dll  mit  der  Darleginig  der  verseliiedenen  Metlioden  der 
A\'asser])eliandlnng  beiiii  Typliiis  zii  endigen , lilsst  sieli  nocli 
erwahnen,  dass  die  W’irkung  pernianenter  ’warmer  (tlierniisch 
indifferenter)  Biider,  der  sogenannten  /i*?e.9s'sclien  Metliode,  bei 
7 Abdominaltyplinski-anken  ^ on  A fanassieff  mit  giiteni  Erfolge 
eontrolirt  wm-de.  Er  verordnete  gewi  lmlieh  zwei  Ikider  tiiglicii 
von  25”  B.,  dercn  jedes  drei  Stnnden  danerte.  Jialiei,  ausser 
l)edeutendeni  antipyretisclien  Ettecte  (ini  Bade  verminderte  sicli 
die  Kiirpertemperatnr  ineistens  mii  F5 — 2‘5°  , seltener  inn 

3”  wnrde  ein  giiter  Eintliiss  aiif  die  Ilirnsymptome  consta- 
tirt,  veil  wabrend  des  Biidergebraiicdies  iniiner  tyjiliiiser  Ziistand 
felilte  iind  der  Scldaf  iind  der  Appetit  gut  waren. 

Bei  den  anderen  ATrsiicben,  welelie  in  12  Fallen  von 
Fleektypbiis  ini  D/n<c/mn’seben  Spitale  mit  y/im’scbeii  Biidern 
y on  Tscliiirqff  iind  Midler  gemacdit  warden , ist  keine  besonders 
giinstige  A\’irkiing  bemerkt  worden. 

Einige  Kranke  vertriigen  diese  Biider  niebt  liinger  als 
andertbalb  Stnnden.  In  solcben  Fiillen  Hess  man  das  Bad  tbeils 
■wegen  der  Klagen  der  Kranken . tbeils  wegen  des  ( ’ollapses 
aiifbiireii. 

Der  Zweek  der  dritteii  Arbeit  iiber  die  AMrkiing  pernia- 
nenter AA'annenbiider  bei  Abdomiiialtypbiis  ion  Krntschek-Golv- 
bojf  ist,  ibren  Eintliiss  aiif  llaiit-  iiiid  Mastdarmtemperatiir.  den 
Fills,  den  Atliem,  die  ABiskelkraft  der  lliinde,  das  Korper- 
gewiebt  and  den  allgenieinen  Ziistand  za  antersiieben. 

Aasserdem  sind  noeb  zwei  Versacbe  mit  gesanden  Eeaten 
der  Fontrole  wegen  gemaebt  worden,  wobei  die  AVirkang  der  Biider 
aaeb  aaf  den  Brastamfang  liei  tiefster  Ein-  and  Aasatbmung, 
aaf  die  vitale  Langencapacitiit  imd  aaf  die  Alaskelkraft  der  Fiisse 
beobaebtet  warde. 
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Ks  sind  lU  Versuclie , davon  8 mit  Typliiiskrankon  und 
2 mit  f2:esimdeii  Lenten  g'eiiiaelit  wordeii. 

Die  Dauer  der  A'ersuelie  Avar  eine  ATrsehiedene,  im  Maxi- 
mum dO  Stimden,  im  Minimum  O'/a  Stunden  und  im  i\Iittel 
24  Stimden. 

Jede  Beobaeldimg-  tlieilte  man  in  H I’erioden:  Aor  eineni 
Ikid,  Avalirend  des  Ikides  und  naeli  einem  Ikide. 

Der  Versucli  tin^-  an  mit  dem  Zalden  des  Ikilses  der 
Ai’t.  radialis  sin.  und  des  Atliems  bei  Jvuekenla<?e  des  Kranken. 
Dann  bekaiii  man  mittels  Dolygrapiien  Aon  Knoll  eine  Puls- 
eurve  der  linken  Oberarniarterie  im  Ellen bog-en^-elenke  selbst. 
Jn  einigen  Eiillen  bekam  man  aueli  Atbemcurven.  Dann  mass 
man  die  Kbri)ertemperatur : 1.  in  der  Aebselhiilde,  2.  am  reebten 
Dnterarm  neben  dem  earporadialen  Oelenke,  2).  auf  dem  Bauelie 
in  der  Umgebung  des  Nabels,  4.  am  innei’en  Knbeliel  des  linken 
Fusses  und  b.  in  recto.  Dann  bestimmte  man  mit  einem  Collin- 
sclien  Dynamometer,  bei  voller  Ausstreckung  der  Anne,  die 
Druckkraft  der  beiden  llande.  Dann  bestimmte  man  das 
KiirpergeAviclit.  Kndlicb.  nacli  einer  Erliolung  des  Kranken  a oii 
;') — 10  iMinnten  im  Bette,  ziddte  man  nocb  einmal  seinen  I’uls 
und  seinen  Atliem  und  legte  den  Kranken  in's  Bad. 

Bei  gesunden  Lenten  bestimmte  man  die  Muskelkraft  der 
Beine  mittels  eines  Dynamometers  aoii  Hegnault. 

ZAvisclien  jeder  einzelnen  nestimmnng  der  Druckkraft  der 
llande  und  derjenigen  der  Fiisse  macbte  man  eine  Pause  aoii 
2 — d IMinnten.  Es  Aviirde  das  Mittel  von  drci  Bestimmungen  notirt. 

Die  Bestimnmng  der  A'italen  Ca])acitat  der  Limgen  nnd 
des  Einfanges  der  Brust  Avurden  liei  den  ^laxima  A'on  Ein- 
und  Ansatlinnmg  in  stcbender  Page  der  zn  rntersnclienden 
gcmaclit. 

Die  zAveite  oder  Biiderperiode  ling  bei  Allen  mit  dem 
Zalden  des  Pulses  nnd  des  Atliems  an  . b — 10  Minuten  nacli 
dem  Eintaucbcn  der  Versuclisjierson  in's  Bad. 

Die  rntcrsuclnmg  der  jMastdarmtemjieratur  Avurde  alle 
1 — ;j  8tunden  Avicderliolt . AAobei  man  beriicksiclitigte . ol>  dei‘ 
Kranke  auf  dem  Kiicken  oder  auf  der  Seite  lag. 

Den  Puls  ziildte  man.  bauptsiicldicli  in  der  Art.  radialis. 
Aviilirend  2 — o i\linuten  lud  Aiillig  rubiger  Lage  des  Kranken. 


Zur  Frage  iibcT  die  Enlwicklung  der  liydrotherapie  in  llusslaiid.  g9 


Die  Anfualiine  der  Xalirniig-  (Mittagessen , Thee,  Mileli) 
fand  in  sitzender  Lage  statt.  Das  Harnlasseii  gescliali  im 
Kiiien,  I'iir  einen  Stidilgang  hob  man  den  Kranken  mit  seinein 
I.ager  iiher  das  AN'asser  imd  setzte  ihn  auf  einen  untergestellten 
Toj)f  nnd  dann  l)edeckte  man  ilin  mit  eineni  troekenen  Laken. 

Zur  I'ntersiudnmg  der  Lnngeneapaeitat  nalim  die  Ver- 
suehsperson  cine  vertieale  Stellimg  an.  Die  Driickkraft  der 
lliinde  wnrdc  in  Hiiekenlage  l)estimmt. 

Xaeh  cinem  Hade  troeknete  man  die  ^"ersucllsperson  ah, 
Avog  sie  nnd  legte  sie  in’s  Bett  imter  eine  Deeke.  Xacli 
10  Minnten  ziihlte  man  den  Puls  imd  den  Atliem  nnd  dann 
untersuelite  man  mit  Polygraphen,  Thermonietern  n.  s.  >v.,  wol)ei 
die  Lnngeneapaeitiit  zuletzt  l)estimmt  nnrde. 

Als  Resultat  dieser  VeKsuelie  ist  Folgendes  notirt : 

1.  Die  permanenten  A\’annen1)ade]‘  batten  gate  AN'irkimg 
anf  die  Typhuskranken.  Sie  vei’ininderten  liinreieliend  die 
Kiirpertemperatur.  den  Puls  nnd  den  Athem. 

2.  Infolge  des  Anftretens  der  Remissionen  niiherte  sieh 
die  Temperatureurve  der  Xorni. 

d.  Die  gewuhnliehen  24stiindigen  Dewiehtsverluste  der 
Typhuskranken  nahmen  ah. 

4.  Die  jMuskclkraft  der  lliinde  steigerte  sieh. 

;■).  Der  Appetit,  der  Sehlaf,  die  Zunge,  die  Rroncldtis  ver- 
hesserten  sicli;  die  Darmausleerungen , das  ITaridassen  stellten 
sieh  wieder  her. 

6.  Der  deutliche  typliiise  Zustand  seliwand  oder  verhesserte 
sicli  wenigstens. 

7.  Die  griissere  Frniedrigung  der  Kiirpertemperatur  trat 
wiihrend  der  ziveiten  oder  der  dritten  Kranklieitswoehe  cin, 
liesonders  hei  mageren  Personen. 

5.  Den  Hiidern  von  liingerer  Dauer  entsiirach  niclit  immer 
ein  griisseres  Sin  ken  der  Kiirjiertemperatur. 

9.  In  den  jiathologisehen  Fallen  hielt  das  Temperatur- 
sinken  liinger  an,  als  im  jihysiologisehen  Zustande. 

Was  die  Fntersuehungen  iilier  die  AVirkung  der  llydro- 
therapie  hei  den  anderen  aeuten  infectiiisen  Krankheiten  ausser 
dem  Tyjdms  anlietritft,  so  stellen  ein  hedeutendes  Interesse  die 
A'ersuche  von  Kisscle//'  mit  allmiilig  ahgekiihlten  Riidei’ii  (von 
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28 — 26**  K.  Ins  10 — 12®  K.)  bei  den  rnemiionikern  dar,  wobei 
ein  Ikid  einmal  tiigdieli  nm  4 — 0 I’lir  Abends,  von  10  bis 
15  Minnten  Daiier,  angewandt  wurde. 

Ini  Jalire  1880  verordnete  man  von  44  rneninonikern 
20  I’ersonen  Badergekrancli. 

Ks  sind  folgende  Resnltate  notirt : 

1.  Eine  liedeiitend  venninderte  8terbliebkeit;  bei  Wasser- 
enr  staiiien  von  20  nnr  4 (17'4%),  deren  einer  eine  beider- 
seitige  Lnngenentziindiing  liatte,  ivalirend  von  21  Eersonen, 
welelie  keine  Biider  Ijekainen , 12  starben  (57‘l®/o),  woliei  in 
2 Fiillen  eine  beiderseitige  Lnngenent/iindnng  eonstatirt  wurde. 

2.  Die  Teniperatur-,  die  Eids-  nnd  die  AtliemcinTen 
nnterschieden  sicli  iin  Ganzen  nielit  viel;  aber  walirend  die 
Maximaltemperatur  liei  einer  expeetativen  Beliandlnng  gauze 
Tage  lang  anliielt,  ging  sie  bei  der  Anwendung  der  Bilder  imi 
1'5 — 3®  C.  in  der  Daiier  von  4 — 5 Stnnden  berunter.  Gleich- 
zeitig  dainit  verlangsamte  sieli  nacli  eineni  Bade  ancli  der  Buis 
uni  10 — 20  Seldiige  in  einer  31iniite.  Die  Frequenz  des  Atliems 
aber  veriinderte  sicli  Avenig.  Die  Briistsclmierzen  A'erscliAvanden. 

3.  Bei  der  ’W'assercur  trat  angelilicli  die  Krisis  friilier  ein. 

4.  Die  \\'iederlierstellung  selbst  ging  bei  den  Biidern  zu- 
seliends  iind  init  besserem  Erfolge  A on  statten. 

5.  Auf  die  Erselieiming  aoii  Conqdicationen  bat  ten  die 
Biider  keinen  EiiiHuss. 

In  den  Jaliren  1881  und  1882  Aviirde  in  49  Fallen  von 
croupuser  Lungenentzundiing  dieselbe  Cur  aitcb  init  gutein  Er- 
folge gebraucbt. 

^ or  3 — 4 .Jaliren  Avurden  in  der  31oskauer  Kinderklinik 
von  Professor  F'dutojf  in  21  Fallen  von  scliAverem  8cbarlacb 
50  EiiiAvicklungen  in  einen  nassen  Eaken  von  22 — 25®  K.  ge- 
inaebt , uni  die  iMeinung  von  Professor  Henoch  iiber  die 
prognostisebe  Bedeutiing  der  Erniedrigung  der  Iviirpertemperatur 
naeb  den  Einpackiingen  zii  controliren. 

Xaeb  der  Aiifnabine  des  Kindes  in’s  Bjiital  Aviirden  die 
Einjiaekungen  ein-  liis  dreiinal  tiiglieb  geniaebt , Avobei  Avabrend 
der  ersten  5 — 8 Minnten  das  Kind  von  ZAvei  Krankenwarterinnen 
tiiebtig  init  deni  Eaken  aligerieben  Aviirde,  indeni  es  von  einer 
Seite  auf  die  andere  unigekehrt  Aviirde.  Daiiii  bedeekte  man 
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es  mit  einer  M olleneii  Decke  (sonst  IVor  imd  zittorte  ilas  Kind) 
1111(1  Hess  es  iiii  Lakeii  bis  zii  einer  lialben  Stiinde  liegen. 
Eiidlieh  iialim  man  das  nasse  Laken  fort , rieb  das  Kind  mit 
einem  anderen  troekenen  Laken  ab  imd  Hess  es  in  Kidie.  Xacli 
lb — 20  '\liniiten  mass  man  die  Mastdarmtemperatiir  imd  notirte 
den  I’nterseliied  gegen  die  anfangliebe  Temperatiir. 

\ on  21  Kranken  genasen  9 and  starben  12.  Ks  waren 
zwei  Fiille  ^•on  dreitiigiger  Daiier  (der  Tod  erfolgte  am  dritten 
Tage) . ein  Fall  von  viertiigiger  Daiier,  zwei  Fiille  von  fiinf- 
tiigiger  Daiier.  Alle  iibrigen  Fiille  daiierten  liinger. 

In  den  Fiillen  von  virklieli  biisartigem  iSeliarlaeb  mit 
tbdtlieliem  Aiisgange  liel  die  .Mastdarmtemperatiir  naeb  der 
Finwiekliing  im  iMittel  iim  0‘2°('. , mit  Seliwanknngen  in 
einzelnen  Fiillen  zwisebeii  der  Frniedrigimg  von  OT — 0’4®  0. 
1111(1  der  Steigerimg  imi  Plk  In  den  Fiillen  aber  von  jiseiido- 
bbsartigem  Sebarlaeb  tiel  die  ^lastdarmtemperatiir  im  Mittel  iim 
1111(1  in  den  einzelnen  Fiillen  iiiii  O’G — 1'6“  C. 

Manelimal,  wenn  aiieli  selir  selten , gal)  die  erstc  Fiii- 
wieklmig  ein  imsieberes  Hesultat;  aber  die  zweite  oder  die 
dritte  Einwickliing  bracbten  die  Saebe  in  Klarlieit. 

-Man  muss  sieli  also  der  jMeinimg  von  Henoch  an- 
seldiessen,  d.  b.  in  den  seliweren  Fiillen  von  Sebarlaeb  er- 
niedrigen  die  Einwickbingen  fast  gar  niebt  die  Kiirjiertenipe- 
ratiir  imd,  im  Gegentbeil,  ilir  llerabsteigen  naeb  den  einzelnen 
Eimvieklimgen  inn  niebr  als  0‘5°  C.  gestatte  eine  gate  Pro- 
gnose. 

Aiisserdem  muss  man  binziifiigen , (lass  die  eben  be- 
seliriebenen  Einwieklimgen  aiif  das  Allgemeinbetinden  des  Kindes 
einen  selir  giiten  EiiiHiiss  batten.  Naeb  einer  Einwiekbing 
beriibigte  sieb  ein  stblmendes  imd  sieb  beriimwerfeiides  Kind 
imd  seblief  gewbbnlieb  ein.  Seine  Atbemziige  warden  gleicb- 
miissig,  seine  iHiitbewegang  besserte  sieb,  seine  kalten  Glieder 
erwiirmten  sieb.  Der  Pals  wiirde  regelmiissig  iiiid  voller. 

Pei  einem  deatlieben  Sinken  der  Tem])eratar  and  einer 
gleiebzeitigen  Pesserang  der  anderen  Fanetionen  trateii  im 
weiteren  \'erlaafe  des  Sebarlaebs  Complieationen  weder  von 
Si'iteii  der  Xieren,  noeb  von  den  anderen  Driisen  oder  irgeiid- 
welebeii  Kbrperorgaiien  ein. 
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In  den  Fallen  selbst,  avo  naeli  den  EimAieklungen  nur 
iinbedentendes  Siiiken  der  Teinperatnr  eintrat.  Avnrde  eine  knrz- 
dauernde  giinstig-e  Wirkiing  bemerkbar;  das  Kind  l)ernlii^-te 
sick  etAvas. 

In  einigen  Fallen  A'on  epideniiseliein  Frysii)el  in  einer 
Kaserne  Avurde  Aon  Archangelskij  die  Wasserenr  A'ersnebt. 

Fei  der  Axillarteinperatur  A on  ;’)9®  C.  A'erordnete  er  ZAvei- 
bis  dreiinal  tii»-licli  Fader  von  10  - 20  Mimiten  Daner,  deren 
Teniperatnr  bei  jini^'en  and  kriiftig-en  Lenteii  gleieb  24 — 20“  H. 
nnd  bei  seliAvaeben  niid  alteii  Ijeiiten  ^leieli  28 — 27“  K.  init 
albnalig'er  Erniedri^amg’  Avar.  In  der  i\lelirzabl  der  Falle  sank 
dabei  die  Axillarteniperatnr  nin  O'b — 2'b'J  C.  (verbiiltiiissinassig 
inelir  als  beim  Cbinin^ebraiicli)  nnd  es  besserte  sick  das 
snbjeetiA'e  Gefitkl  des  Kraiiken  bedentender , als  bei  einein 
anderen  CurA'erfakren.  Es  verkiirzte  sick  aiieli  die  inittlere 
Daner  der  Krankkeit  anf  nni-  8 Ta^’C,  bei  einer  g-eAvriknliclien 
Cur  Avar  sie  aber  gleick  120/3  Tage.  Den  Feberg-an^  des 
krankbaften  Froeesses  von  einer  Stelle  anf  die  andere  verbin- 
derte  jedock  die  AVasserenr  nickt. 

111!  vorigen  dakre  niaekte  Tschcgoleff  in  einer  Sitzinig- 
der  jMoskaner  Ckirnrgiseken  Gesellsekaft  eine  iMittlieilnng:  iiber 
die  Fekandlnng  der  Rose  mit  Dimstninscbliigen.  Iin  Gefiingniss- 
spitale  Avnrden  14  Eiille  A^on  Rose  beobacktet , deren  Halfte 
friilier  eine  andere  (kir  g-el)raiiekt  katte  nnd  die  iibrigen  Fiille 
Avnrden  a^oui  Anfang-  an  mit  Fmseklagen  bekandelt.  In  den 
ersten  7 Fallen  fiel  die  Teniperatnr  bis  znr  Xorni  sekon  am  ersten 
Tage  des  Finscklaggebranckes ; in  den  anderen  Fallen  aber 
AmrscliAvand  das  Fieber  nickt  so  sclmell  nnd  manckmal  nack 
einem  Sinken  stieg  es  Avieder  an.  Alle  Kranken  genasen. 

Antor  nieiiit , dass  intblge  der  localen  Steigernng  der 
Temperatnr  nnd  der  vennekrten  FcAvegimg  der  Eenkocyten 
imter  einem  rmseblage  die  Fedingnngen  znr  EntAvickkmg  der 
Rosemikroben  nngiinstig  gCAvorden  sind. 

In  einer  nackfolgemlen  Discussion  Avnrde  aber  erAvidert, 
dass  beim  Mangel  der  Lkirallelversncbe  es  nnmiiglick  sei,  nack 
einigen  Avenigcn  Fiillen  eine  Meimmg  iiber  den  A\'ertk  einer 
iMetbode  zn  kaben,  Aveil  der  Verlanf  des  Ervsipels  in  einzelnen 
versckiedenen  Epidemien  selir  verscbieden  ist.  (Inte  Resnltate 
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vom  rmsclilag-sgebrauclie  warden  ausserdem  nar  in  Fallen  be- 
obacditet , bei  weleben  friiber  aaeb  andere  Mittel  angewendet 
n arden ; dort  aber,  wo  I bnscblage  voni  Aiifaiige  an  A erordnet 
warden  sind,  trat  keine  glanzende  ^Mrkang  ein. 

Fin  meinen  Artikel  nicbt  za  sebr  in  die  Liinge  za  zieben, 
besebranke  ieb  die  Cbarakteristik  der  niodernen  Periode  der 
rassiseben  llydrotberapie  nar  aaf  den  angefiibrten  allgenieinen 
Feberbliek  der  rntersaebangen  aaf  dem  Gebiete  der  aeaten 
infeetidsen  Krankbeiten. 

Zar  \'ervollstiindigang  des  Bibles  aber  balte  ieb  fiir  niitbig, 
noeb  zwei  karze  Zasiitze  za  inaeben : 

1.  Aaeb  aaf  dem  Gebicte  der  Hydrotberapie  der  ebroniseben 
Krankbeiten  ist  Professor  HotJdn  als  Aatoritiit  za  betraebten. 
niindieb  riieksiebtlieb  einer  Frage,  die  bis  beatzatage  ein  bobes 
Interesse  darbietet , d.  b.  iiber  die  llydrotberapie  bei  Herz- 
krankbeiten.  In  seinen  kliniseben  A ortriigen  sagt  er  Folgendes: 
„Fngeaebtet  einer  anatoniiseben  Verilnderang  des  Herzens  ist 
es  mir  nicbt  selten  gelangen,  dareb  Anwendang  warmer  Bader 
A Oii  einer  Temperatar  von  angefabr  28“  K.  glanzeiule  Kesaltate 
za  bekommen.  Der  grossen  A'orsiebt  baU)er  scblage  ieb  vor, 
zaerst  die  Biider  nar  aaf  karze  Zeit,  niebt  mebr  als  10  Minaten 
king,  za  gebraaeben  and  dabei  niebt  den  ganzen  Kiirper  ein- 
zataacben.  Dean  naeb  einer  nicbt  seltenen  Constatirang  der 
berabigenden  AVirkang  eines  laan  armen  Bades  aaf  die  Herz- 
tbiitigkeit  A^erliingerte  man  die  Badezeit  bis  za  einer  balben 
Stande  and  vermebrte  man  allmalig  die  Alenge  des  AA'assers 
im  Bade,  so  dass  das  A^'asser,  anstatt  nar  bis  zam  Giirtel  eines 
Kranken  za  reieben,  so  boeb  Avie  im  A'ollbade  stand/ 

2.  Es  ist , Avenn  aaeb  mit  AA^enig  AVorten , einer  riesigen 
EntAA'ieklang  der  eigentlicb  pbysiologiscben  Fntersacbangen  iiber 
die  llydrotberapie  za  erAAiilmen,  denn  angeacbtet  eines  grossen 
1 intersebiedes  in  der  Reaction  eines  kranken  and  eines  gesanden 
Organismas  in  Betretf  jedAveden  Reizes  and  daranter  aaeb  eines 
tbermiscben  Reizes  baben  die  pbysiologiscben  Untersacbangen 
einen  grossen  Wertb  als  Alaterialien  zar  vergleicbenden  Bear- 
tbeilang  derAVirkang  der  A^erscbiedenen  bydriatiscben  A'erfabren. 

Aaf  diesem  Gebiete  der  H^alrotberapie  ist  besonders  der 
macbtia:e  Eintlass  des  Bacbes  anseres  Altmeisters  Professors 
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Winternitz  (Die  Hydrotberapie  auf  pliysiologiscdier  und  kliiiiscdier 
Grimdlage,  Wien  1877 — 1879)  aiiziierkeimeii.  Xaeli  ei)ier  gleicdi- 
zeitigen  eonipetenteii  Knvalminig  ist  das  Ibicdi  ..das  l)pste 
den  Lelirbiicliern,  die  das  gesaniiiite  Gel)iet  der  llydrotlierapie 
l)ebaiideln  und  das  iiberbanpt  eine  lierN'orragende  Erscbeimnig 
der  neueren  Faelditeratnr  darstellt^  (Berliner  kliii.  AVoebensebr., 
1877,  Nr.  107). 

Kndlieb , dass  es  sieb  in  der  letzten  Zeit  aneb  etwas  in 
niiseren  Wasserbeilaiistalten  gebessert  bat,  kann  man  z.  B. 
danaeb  benrtlieilen,  dass  ieb  vor  einigen  Jabren  vier  Semester 
naebeinander  in  einer  AYasserbeilanstalt  als  Brivatdocent  syste- 
matisebe  Curse  der  Hydrotberapie  mit  Demonstrationea  der 
bydriatiseben  Yerfabren  nnd  der  Kranken , Ijei  denen  diese 
Aletboden  angewandt  wnrden,  lesen  konnte. 

Leider  ist  der  Unterriebt  der  Hydrotberapie  bei  ims  iiocdi 
immer  niebt  obligatoriscb,  nnd  wenn  es  aneb  in  vielen  neiien 
jMoskaner  Kliniken  eine  Separatabtbeilung  fiir  Hydrotberapie 
gibt , so  wird  die  Hydrotberapie  eigentlicb  als  Stiefkind  be- 
bandelt;  so  z.  B.  niirden  in  den  letzten  drei  Jabren  keine  Curse 
der  Hydrotberapie  gelesen. 

Cebrigens  verspricbt  man  eine  Lebrkanzel  fin-  Hydro- 
tberapie an  der  mediciniscben  Facidtat  fiir  Frauen  in  St.  Beters- 
bnrg  zu  erricbten.  AYollen  wir  wiinscben,  dass  es  keine  verlorene 
Hoffming  sei! 
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Ueber  die  Wiclitigkeit  der  Pracisioii  in  der 
liydriatischen  Teclinik. 

Von  Dr.  Simon  Baruch, 

Arzt  des  Manhattan  General  Hospital,  Vorstand  des  Medicinisclien  Collegiuins  des  Monte- 
fiore  Home  for  chronic  Invalids;  frilherer  Arzt  im  New  York  Juvenile  Asylum;  Mitglied 
der  New  York  Academy  of  Medicine  etc. 

Xielit  als  AVasserarzt , soiideni  als  allg'eiiieiiier  I'raktiker, 
Familieii-  iiml  Hospitalarzt  lialie  icli  l>e()l)aclitiiii<i'en  iilier  die 
Kimvirkiiiig  des  Wassers  auf  den  meiiselilielieii  ( irganisinns  mid 
seine  XXitzanwendnng  als  tlieraiientisclier  Factor  gesannnelt. 
Ans  dieser  Plrfalirnng  in  der  tagliclien  Praxis  indclite  ieli  liier 
einige  Penierkimgen  niederlegen  iilier  die  lientzntage  miter  den 
nieisten  Aerzten  leider  liesteliende  Ansiclit,  dass  Genanigkeit 
mid  Pracision  in  der  Amvendnngsweise  dieses  wertlivollen  lleil- 
mittels  ganz  nebensaclilicli  seien.  Trotz  seines  Alters  liat  das 
A\'asser  in  der  Heilkunde  keinen  festen  Fnss  getasst,  nngeaclitet 
seiner  ansgesiiroclienen  klinisclien  Ertblge  muss  es  nocli  iinmer  die 
Peaclitiing  der  jiraktisclien  Aerzte  erbitten , trotz  seiner  Ein- 
tiibrnng  in  die  alte  nnd  inoderne  Mediein  mid  Tnteratnr  diircli 
die  hbclisten  Antoritaten  sind  seine  Geseliiclite.  seine  ^^’irkmlgs- 
Aveise  mid  Verdienste  t'iir  den  Dnrcliselinittsarzt  ein  miliekanntes 
Gebiet. 

AVelelies  sind  mm  die  Griinde  t'iir  diesen  31  angel  an  Wertli- 
scbatzimg  der  Hydrotherapie  in  der  3Iedicin? 

1 . J )ie  Sclnvierigkeit  systeniatisclier  mid  exacter  Amvendmig 
des  AVassers,  ivelche  begriindet  ist  in  der  iveniger  leicliten 
Diircbfiilirnng  nnd  dem  in  der  menscliliclien  Natnr  gelegenen 
Widerstreben  gegen  die  iinssere  AnAvendmig  kalten  Wassers 
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'2.  Die  Aufiialmic  des  AVassers  als  Jleilinittel  in  der  Einpirik 
von  nmvissenden  Laien  , wodure]i  es  in  Misseredit  gekonnnen 
ist.  (Sielie  New  York  IMedieal  Journal.  20.  Uetoher  1895.)  0.  Die 
J’liatsaehe,  dass  llydrotherapie  in  den  Studienplan  inedieinischer 
Seliulen  nielit  aufgenoinnien  ist. 

Diesein  letzteren  bekla^’enswertlien  rnistande  muss  es  zu- 
ii'eseliriehen  werden.  dass  die  .Melirzald  der  Aerzte  not  der 
inneren  lle^iTiindung-  der  llvdrotliera])ie  und  ilirer  Teelndk 
nielit  vertraut  ist.  Nur  init  der  letzteren  wird  sieli  nun  dieser 
^Vrtikel  l)eseluitti<>'en . da  in  ilir  wold  das  llaupthinderniss  der 
Anerkennun^’  des  Wassers  als  ein  tlierapeutiselier  Factor  lie^’t. 
(lleicli^llti^'keit  ^•e^-eniilier  »-enau  liestiinmten  tecliniselien  .Mass- 
nalinien  sind  die  Missertbl«-e  zuzuselireilien  und  die  (lurch  die- 
selhe  erzeuf^-te  Fntnmtlii<>-unf>-  ist  als  die  1 laujitursaclie  der 
lierrsclienden  Indiderenz  autzutassen.  Niclitbeaclitung  der  Finzel- 
heiten  tiilirt  siclier  zu  ^lissertblgen.  Da  nun  jeder  Arzt  den 
W'ertb  eines  Meihnittels  aus  seiner  eigenen  Erfalirung  beurtheilt, 
so  wird  ein  Eeldscblagen  seiner  llolfnungen,  die  er  auf  (Irinid 
der  Ertalirung  Anderer  in  dasselbe  gesetzt,  dieses  selbst  in 
Misscredit  bringen,  w'obei  jedocli  die  Tliatsaclie  iilierselien  wird, 
dass  nielit  das  Heilniittel,  sondern  (lessen  unriclitige  Anwendungs- 
weise  zu  verwerfen  sei.  Diese  nuiclitige  Striiniung  von  Vorurtlieil 
und  Ojiposition  ini  Zaume  zu  lialten  und  ilir  entgegenzuwirken, 
ist  seit  Jaliren  das  Ziel  ineines  Strebens.  Wasser  ist  ein  so  ein- 
faclies  Mittel,  seine  xVmvendung  in  der  Tlierapie  so  nalieliegend, 
dass  Jederniann  die  Bereclitigung  zu  lialien  sclieint , llydro- 
tlierajiie  zu  treiben , und  docli  — icli  liin  mir  der  Bedeutung 
ineiner  Worte  voll  liewusst  — erfordert  kein  Heilniittel  in  der 
ganzen  Medicin  gleielie  Kritik  und  Sorgfalt  in  der  Application. 

Naclifolgender  Fall  diirfte  diese  Beliaiiptung  illustriren  und 
aiicb  als  Warming  dienen.  Ini  Februar  1889  liielt  icli  in  der  ..New 
York  State  Medical  Society^  den  ersten  Yortrag  iiber  die  ^'or- 
tlieile  der  Brnncl't^chm  Metliode  der  Wasserbeliandlung  des 
Typlius.  An  deni  Tage  vorlier  sagte  iiiir  ein  jetzt  beriiliniter 
Lelirer  der  Medicin,  er  wolle  nie  wieder  ein  soldi  lieroisclies 
I leilmittel  amvenden , seitdeni  er  eiiien  liervorragenden  visitiren- 
den  Arzt  des  Spitals,  in  welcliem  er  als  ,,Tiiterner“  gedient 
liatte,  eine  Patientin  diircli  seine  Wasserbeliandlung  „t(idteu’‘ 
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fi-oselieii.  ^^"eitel•e  I'rairen  erg-aben  die  Tliatsaclie,  dass 
dieses  so^enaiinte  ^IhrnurnQhe  J^>ad“  darin  Itestaiid,  dass  man 
die  ratientiii  in  ein  Laken  j>-euiekelt  anf  ein  Lager  (Kil)be 
Lot)  l)raelite  nnd  solange  nut  Ikswasser  l)erieselt.  bis  die 
T(Mi)|)eratiir  ini  iMunde  ausgesproeliene  Li'iiiedrigung  zeigte.  Lin 
vielversjn-eeliender  jnitger  Arzt . dainals  selion  als  Lelirer  nnd 
ini  llosjiital  tliiitig,  war  er  gegen  eine  Wassernietliode  iinsserst 
voreiiigenominen , iiiit  welelier  A\eder  er,  noeli  sein  niit  Reelit 
beriiliniter  Lelirer  vertrant  waren.  ]>eide  betraebteten  die  Kriiie_ 
drignng  der  Tenijieratnr  als  das  llaiiiitziel  des  kalten  Hades, 
lieide  bielten  jede  beliebige  A])|)lieation  kalten  Wassers  fiir  ein 
Had.  oline  zn  beriieksiebtigen,  dass  Verscliiedenheit  in  der 
Tcelniik  aueb  verseliiedene  Wirkuiig  liervorrnft.  Lin  Hliek  anf 
das  walire  Ziel  nnd  den  inneren  (Irinid  der  Kaltn  asserbeliandliing 
des  Tvjdins,  Avie  sie  Ernst  Brand  eingefiilirt,  wird  klar  zeigeii. 
(lass  Abweielien  von  der  vorgeseliriebenen  Teclinik  notliwendig 
cine  ditilerente  Wirkung  ziir  Folge  liat.  Tv])liiis  ist  eine  Infee- 
tionskranklieit,  die  iin  nienselilielien  Organismns  eine  To.xiiinie 
erzengt,  Avelelie  das  Xervensvsteni.  von  dessen  Liiverselirtlieit 
die  Fnnetionsfaiiigkeit  aller  Organe  abliiingt,  scluidigt.  Funetions- 
cinstellnng  von  Seiten  eines  oder  inelirerer  < )rgane  liat  Tod 
znr  Folge.  Es  ist  siclier  erAviesen,  dass  liolie  Teniperatiir.  AAie- 
Avolil  dnreli  die  Tradition  znr  Hydra  gestempelt,  niebt  die 
llanptgefalir  in  dieser  Krankbeit  bildet.  Wenn  Lids,  Hesjiiration. 
Lrnabrnng  nnd  Secretion  anf  der  Korin  erlialten  Avird,  so  kann 
Fieber.  AAieAAolil  ein  bedentnngsA'olles  ISyniptom,  doeb  als  letah'r 
Factor  vernacblassigt  Averden. 

Als  daber  Brand  seine  Wasserbebandlnng  ein])fabl,  Avelebe 
d’ansende  A om  sieberen  d’ode  errettete,  die  Mortalititt  des  Tv])bus 
anf  Null  redncirte , rietb  er  dringend , das  Hanptangenmerk 
znniiebst  anf  die  Kriiftignng  der  Kervencentren  zn  riebten  nnd 
bernaeb  anf  die  Tenijieratnr.  OliAvobl  letztere  als  Index  der 
.SeliAvere  eines  Fades  betraebtet  Avird , ricbtet  sieb  das  Had 
dennocb  niebt  gegen  das  Fielier  selbst.  Ein  Had  von  60"  F. 
verbiinden  init  Massage  dnreb  20  Minnten  alle  o Stnnden,  so- 
bald  die  Ivbrpertemperatnr  102‘5®  V.  erreicbt,  riittelt  die  Kerven- 
eentren  ans  ibrer  l^etbargie  emjior  nnd  regt  sie  Aon  Nenem 
znr  Fnnetion  an.  Die  niedrige  Hadetemperatnr  erregt  die 


Ueber  die  AViclitigkeit  der  Priicision  in  der  hydi-iatisclien  Technik.  99 


poriplieren  Nervenendi^i-nngen,  von  welclien  der  Heiz  zum  C^eiitral- 
nervensysteni  forto-eleitet  wird.  imi  von  da  ans  wieder  aiif  das 
llerz.  die  Lmii2,-en  nnd  Seeretionsor^-ane  relieetirt  zu  werden. 
Massage  erliiilit  deii  Reiz,  das  kalte  ^\'asse^  ^vil•d  in  Rewegnng- 
erlialten ; kalte  Uebergiessnngen  des  Kopfes  nnd  der  Selinltern 
birdern  denselben  Zweek.  Das  Nervensystem  anznstaebeln  — 
V ie  es  bei  Vei'giftnng  nut  narkotiseben  8nl)stanzen  gesebiebt  — 
ist  die  Absiebt  des  Jhrind'sQhen  Hades,  nnd  dieses  Ziel  erreiebt 
es  vollkoininen.  Der  vorber  benonnnene  Patient  vei’lasst  das 
Had  ertVisebt,  gekraftig't,  seine  Angen  gliinzen ; iMiidigkeit  stellt 
sieli  ein.  gerade  reelit,  nm  den  aeli,  so  ersebnten  Seblaf  berbei- 
zntubren  — ,ein  Halt,  wenii  aneb  von  knrzer  Daiier  nnd  an- 
selieinend  geringfiigig,  ist  geinaebt  in  dein  stetigen  nnd  si(‘beren 
b'ortsebreiten  der  Giftnnterwiiblnng  desXervensystems.  ^^dedernm 
verfiillt  das  letztere  in  Entkraftnng,  niebt  iniiner  kenntlieb  an 
Delirium  oder  8tnpoi‘,  aber  docb  reebt  mei’klieb  an  deni  diegen- 
den . leiebt  nnterdriiekbaren  Hnlse , der  seiebten , freijnenten 
Atbnmng,  dem  bleieben  oder  cyanotiseben  Gesiebte,  der  ti'dt- 
licben  Hliisse  der  allgemeinen  llantdeeke,  der  Verringernng  der 
1 'rinseeretion  nnd  daniit  der  Ansscbeidnng  toxiseber  Snbstanzen 
ans  dem  Kiii'per  ete.  Wiedernm  wird  der  Patient  in  ein  Had 
gesteekt,  aligerieben  nnd  gedouebet,  nnd  viedernm  ist  der 
Feind  tnr  liingere  oder  kiirzere  Zeit  in  Yerwiri-img  gebraelit. 
So  wil'd  sein  Fortsebreiten  Sebritt  fiir  Sebritt  in  Frage  ge- 
stellt.  Ob,  wie  anstrengend  nnd  miibevoll  ist  dieser  Kam])t‘  fiir 
Patienten,  Arzt  nnd  Angebbrige!  Aber  Tag  fiir  Tag  - maneber 
bringt  wold  aneb  Enttauscbimgen  — wird  dem  Fieker  Yf, , 
oder  ein  lialber  Grad  aligernngen,  das  llerz  bebiilt  seine  Kraft 
bei,  die  Nieren  leisten  erbbbte  Arbeit,  der  Magen  wird  geneigter, 
die  ibm  gereiebte  Nabrnng  anznnebmen,  Seblaf  stellt  sieb  ein. 
Die  Krankbeit  kann  zwar  niebt  abgekiirzt,  der  Feind  niebt  in 
(lie  Flnebt  geseblagen  Averden,  aber  Avir  balten  ibn  sieber  nnd 
Amllstiindig  in  Sebacb,  bis  endlicb  seine  Yerstarknng  ansbleibt. 
Die  Lebenszeit  der  Hacterien  gebt  zn  Ende,  Toxine  Averden 
niebt  mebr  prodneirt , nnd  znletzt  stebt  der  Arzt  als  Hesieger 
dieses  todbringenden  Feindes  da.  Dies  ist  das  AvabreZiel,  das 
Rationale  des  B rand' schen  Hades.  Wiire  Herabsetznng  der 
Kiirpenvarme  das  llanptbediirfniss , Avir  batten  den  Sebliissel 
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■/AW  Situation  in  misei’en  aiisgezeielineten  Kolilentlieer-Antipyreticis ; 
ware  lAnninderung-  der  Pulszalil  unser  ^^d^nsell,  ^>ratrun^  \di-ide 
wiirde  sicli  als  „Sesain  (iftiie  dic*li“  erweisen  ; ware  Ernalinni"-  das 
llanptziel,  die  moderne  eidinariselie  and  elieiniselie  Wissenseliaft 
hesitzt  der  .Mittel  die  iVlen^-e.  Al)er  alT  dies  ist  eitel  ang-esiehts 
der  Hlutverglftun"’,  welelie  das  Nervensysteni  der  Kranken,  der 
stiirksten  sowold  wie  der  seliwilelisten  , nnter^i,-riil)t.  Dass  das 
kalte  Had,  wie  es  Brand  anilitli,  die  (!ewel)e  lieeintiusst , ist 
dureli  ahsolut  einwandst’reie  statistiselie  Daten  (gelietert  von 
(Jenei’alstal)sarzt  Dr. in  iMunelien)  hewicsen  worden.  Warinu 
dalier  von  einer  hewalirten  Metliode  ahweielien,  oline  dass 
gate  (iriinde  datiir  vorliegen  V Den  I’atienten  in  ein  laiken  za 
wiekeln , ilia  liernaeli  mit  Eiswasser  za  heileseln,  w ie  es  in 
deni  olien  eitirten  Ealle  geselielien,  liedeatet  ein  Abweielien  von 
der  eorreeten  Teclinik  des  Typliasliades.  Solehe  Massnalinien 
entspreelien  nielit  deni  llauptzweeke  der  Erregang  des  Xerven- 
systems.  Naelidem  der  erste  Shock  voriilier.  feldt  die  li(ig]ichkeit 
des  Reaetionseintrittes,  da  das  Respritzen  init  Eiswasser  tbrN 
daaert,  die  llaatgetasse  and  das  elastische  (Jewehe  der  Haat 
sieli  contraliiren  — zaiii  Iteweise  das  Aaftreten  von  ('atis  aii^ 
serina.  Die  darcli  das  nasskalte  Laken  hervorgerat'ene  and 
oline  Unterlirecliang  mitgetlieilte  Abkiildang  stampft  die  (tetiilds- 
nerven  ah  and  verhimlert  dadarcli  die  Eortleitang  des  Shocks 
and  den  Eintritt  des  naclitblgenden  Reizes , selhst  wenn  das 
Tndividaani  aasnehmend  stark  ist.  Die  Aliwesenheit  der  Massage 
in  jener  anriclitigen  Aastahrangsweise,  welche  heim  Rrnm/'schen 
Ihide  die  Reaction  anregt  and  darch  Erweiterang  des  Rlat- 
areals  in  der  Ilaat  eine  grosse  iMenge  desselhen  zar  Ahktildang 
bringt,  inacht  den  wahren  Zweck  des  kalten  Ihides  illasorisclu 
Die  Oberdachentemperatur  ivird  darch  diese  anriclitige  Metliode 
allerdings  herabgesetzt,  aber  das  Ulat  zagleich  nacli  dem  Korper- 
innern  getrieben;  die  Organe  werden  congestionirt,  mit  Hlat 
tiberladen  and  der  Patient  verliisst  ein  solches  Bad  frdstelnd 
cyanotisch  and  hinfalliger  als  zavor.  Selbst  soldi’  ein  Laken- 
bad,  wde  es  von  jenem  oben  erwahnten  bekannten  Arzte  ange- 
wendet  w orden,  liiitte  darch  richtiges  Yerstandniss  des  Rationales 
so  moditicirt  w'erden  kdnnen , dass  es  von  Avohlthatigem  Ein- 
flasse  gewesen  wdire.  Wenn  nicht  llerabsetzang  der  Temperatar, 
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i^oiidern  Xervenrei/  das  Ziel  gewesen,  wenn  das  r)espren<i'eii 
rascdi  mit  Mdisser  idtdit  imter  60*^  F.  A'orf2,'eiioiumen  worden 
uiire,  uiid  wean  der  Wdirter  liernaeli  das  nasse  Laken  filter 
jeden  Kfirpertlieil  ^riindlieli  nut  der  daelien  Jland  “■eriehen 
liiitte , bis  er  ^^  arln  ^eworden , wenn  also  jeder  Tlieil  des 
Kiirpers  besjtritzt,  <;-erieben,  abgeklatselit  and  erwarint  worden 
wfire,  bis  die  limit  nielit  nielir  an  Ki  tbe  /iininmit , so  liiitte. 
man  der  ^•etabrlielien  rontraetion  der  1 lantg-etasse  vor^-ebeii"-t, 
einen  Kei/  ant'  die  '\bisodilatatoren  ans»-eiiltt  and  aid'  diese  Weise 
eine  Heaetion  zmvejA'e  ftebi-aelit,  deren  Fortleitan^  in  das  (iebirn 
von  beilsaiueai  Fintlasse  j;’ewesen  wiire.  Dass  die  olten  Itesproehene 
anrielitif;-c  Anwendan^-  sieli  todbi-in^-end  erwiesen  bat,  war  die 
Folg'e  eiaes  Irrtbams  in  der  Teebnik,  begriindet  in  einein  Miss- 
verstiindnisse  des  Rationales  des  kalten  Hades  beim  Tv])lias. 
leb  freae  niieb,  eonstaiiren  za  kiinnen.  dass  Heide,  Lelirer  and 
Seliiiler . nan  die  Bnnid'tiahQ  Methode  mit  Frfolg  amumden. 
Sic  balien  sieb  die  Teebnik  zaeigen  geniaelit  and  betblgen  sie 
mit  wenigen  Aasnalimeii  genaa.  Dass  diese  die  beste  Kritik 
verdient . wird  dem  beobaebtenden  Praktiker  Itald  ott'enbar. 
Xar  dareb  striete  Hefolgang  derselben  kiinaen  soleb'  ideale 
Kesaltate  erlangt  werden,  wie  sie  Brand  and  Andere  in  1200 
Fiillen  mit  einer  .Mortalitiit  gleieli  Xall  erzielt  baben.  Diese 
Teebnik  nan  lebrt  ans , mit  Frietionsbiidern  von  Oo”  F.  vor 
dem  A.  Tage  za  beginnen  and  dieselben  alle  d Standen  obne 
Fnterbreebaag  Tag  fiir  Tag,  wenn  der  Patient  Avaeb  ist,  solange 
fortzasetzen,  als  die  Temperatar  lO2'r)0  F.  erreiebt  oder  iiber- 
sebreitet.  v.  Zlemsaen  gibt  aa  , dass,  wann  imnier  er  von  der 
strieten  7:irunc/‘seben  IMetbode  abwieb,  er  Grand  gebabt  babe, 
es  za  bereaen.  and  meine  eigenen  Heobaebtangen  bestiitigea 
seine  Frfabrang.  leb  babe  wiederbolt  daraaf  bingewiesen,  dass 
selbst  bervorragende  kliniscbe  liebrer  niebt  im  Stande  ivaren. 
jene  idealen  Kesaltate  za  erlangen , eintaeb  weil  sie  von  der 
idealen  Teebnik  abwiebcn , diese  naeb  eigenem  Gatdiinken 
moditieirten.  Dass  die  An'zte  <len  Yorsebriften  Brand's  blindlings 
tblgen  miissten,  wird  darebaas  niebt  gefordert,  doeb  im'ige  die 
7b-am/‘sebe  Metbode,  bestimmt  in  ibrer  Teebnik,  tar  die  Miss- 
erfolge,  ivelebe  ibren  Moditieationen  zakommen.  ebensowenig 
verantwortlieb  gemaebt  werden,  als  die  ase[)tisebe  d'eelmik  in 
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(ler  ( ’liirurp,'ie  I'iir  die  Xaelitheile,  'welclic  aiis  eiiier  Xlclitljeaelituiij^ 
ir^end  eiiier  der  Ider  anfgestellten  Fordermigen  eiitstehcn.  So 
darf  ziim  Heispiel  der  Arzt,  welelier  init  der  Wasserljeliandluiig 
iiielit  triilier  hegiiiiit,  als  bis  die  Diagnose  ditreli  das  Aiiftreten 
von  Roseola  erliiirtet  ist , aneli  nielit  jenen  Selintz  vor  letalen 
( 'onii)lieationen  er^varten,  den  die  friilizeitige  Amvendnng  sielier 
gew  iilirt,  mag  er  aneli  >valirend  des  ganzen  Kranklieitsverlanfes 
(U'li  \'oi'selirit‘ten  Brand's  genan  Iblgen.  Sieher  Avird  dieser  Arzt 
alier  geringei'e  ]\Iortali1iit  aiifA\eisen  als  ein  anderer,  der  regel- 
ntiissig  in  der  2.  odei'  8.  V^'oelie  beginnt,  oder  derjenige.  Avelelier 
nnr  in  liiilieren  d'enijiei’atnren  eine  Indication  znr  Radebeliand- 
Inng  sielit,  oder  endlicli  einer , der  deni  Patienten  oder  (lessen 
A’erwandten  zn  Liebe  die  Teinperatnr  des  Bades  erbijlit.  Ich 
])laidire  fiir  Beacbtnng  der  genanen  Teebnik  Brand's  in  alien 
jenen  Fiillen,  avo  nicbt  ansgesiirocbene  Contraindieatiunen  vor- 
liegen.  Dass  solcbe  sicb  oft  tinden,  lebrt  ineine  eigene  Frfalirnng. 
So  konnnen  liospitalsfalle  selten  vor  deni  5.  Tage  znr  Beobaebtnng ; 
dalier  die  Fnmoglicbkeit,  Diarrboe,  Tympanites,  1 lamorrliagien 
nnd  Perforation  mit  Sicberbeit  zn  verbiiten.  in  jirivater  I’raxis 
babe  icb  es  mir  znm  JTincipe  geniaebt,  baden  zn  lassen,  so- 
bald  die  Symiitome  balbAvegs  verdacbtig  sind.  Dass  Biider  in 
jeder  mit  Fieber  einbergebenden  Krankbeit  voin  Vortbeile  sind, 
Avird  Xiemand  lengnen.  Vfabrend  also  ein  friibzeitiges  Bad  nic- 
mals  scbiidlicb  sein  kann,  ist  es  andererseits,  Avenn  Avirklich 
Ty])biis  sicb  entAvickelt,  ein  AAicbtiger  Scbritt  znr  Einfiibrimg 
einer  bucbst  segensreicben  Bebandlung. 

An  dieser  Stelle  indcbte  ieb  nacbdrilcklicb  bervorbeben, 
dass  die  Ibeorie  einer  antitbermiscben  Wirknng  des  kallen 
Bades  ganz  nnd  gar  binfallig  ist.  Ungliicklicber  W'eise  ist  die 
i\lebrzabl  der  Aerzte  nocb  iininer  der  Ansicbt,  dass,  je  kiibliT 
das  Bad,  dcsto  grosser  ancb  die  Herabsetzimg  der  I’emperatnr 
sei,  oliAVolil  die  Experimente  W^'internitz  s^  Lieberinc'tster's  nnd 
Anderer  die  I’nricbtigkeit  dieses  Scblnsses  ergeben  baben.  Dies 
ist  der  Grinid,  dass  sicb  das  kalte  Bad  in  mebr  oder  Aveniger 
roller  Form  eines  der  ileilniittel  in  der  sogenannten  expecta- 
tiven  jMetbode  der  Typbnsbebandlnng  erbiilt.  Diesen  mivoll- 
kommenen,  znr  lleralisetzmig  der  Teperatnr  vorgenonimenen 
Biidernsind  dielMisserfolge  znzuscbreiben,  Avelcbe  nnn  imgerecbter 
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^^'eise  der  Bmnd'sQhen  ]\fetliode  zur  Last  gelegt  Averden;  sie 
siiid  es,  weldie  die  rtieklialtslose  Aufnaliiiie  der  letzteren  ver- 
liiudert  hat. 

Die  Jiraiid’iiQhe.  ist  der  expeetativeii  ^Methode  allein  oder 
in  Condnnatioii  niit  Jiadern  iiberlegeii,  Aveil  hei  dieseii  aiif  den 
Eintritt  selnverer  8yni|)toine,  Avie  liolie  Teniperatnr , DiarrliO(‘, 
nintnngiind  rertbratioii  geAvartet,  liernaeli  erst  deren  Heliandhing 
nnternoiiiinen  Avird.  Darin  liegt  der  llanptgrund  der  nnrielitigen 
Ik'nrtlieilnng  des  Zieles  der  7Lv,fnri’selien  Metliode  and  ilirer 
exaeten  Teclnuk.  Wde  selten  es  nns  gelingt,  interne  lUntung, 
Lerforation,  Peritonitis,  liypostatiselie  I’neinnonic  mid  lierzslioek 
zu  verhiiten,  ist  jedem  Arzte  avoIiI  zu  selir  hekannt.  Waruni  dann 
anf  jene  todbringenden  Coinplieationen  Avarten,  Avenn  nns  eine 
^letliode  zu  (lel)ote  stebt,  dureb  AAelebe  sie  Aerliiitet  Averden? 
Dass  das  Brand’ni^he  Bad  ein  Avirklidi  antitebriler  J^bietoi-, 
(lessen  AVirknng  eine  iirojibvlaktisebc  ist,  stebt  inmngetastet  da. 
(deielifalls  anerkannt  Avirdd  ie  Lebei'legenbeit  der  exsp('etati\'(Mi 
^letbode  iilier  die  spoliatiA'e.  Aber  dass  die  Kolilentlieer-Anli- 
jiyretiea  nur  dazu  dienen,  der  Fainilie  des  Kranken  zu  getallcn 
und  den  Arzt  in  einen  Zustand  falseber  Sieberbeit  zu  Avi(\gen, 
aus  Aveleliem  das  ErA\  aclien  uni  so  sebnierzlielier  ist,  das  balten 
sieb  die  Aerzte  niebt  geniigend  A'or  Augen.  I’rof.  Os/ci-  eon- 
statirt  - und  das  diirfteu  allc  die,  Avelebe  die  /bYou/’sebe 
Teebnik  striete  bet'olgen,  bestiitigen  — dass  naeli  dieseu  Biidern 
das  BeAvusstsein  sieb  aufbellt,  der  Stipior  naeldiisst,  eine  all- 
geineine  Eraftigung  der  Ilerztliiitigkeit  erfolgt,  »Seblaflosigk('it 
alniinimt  und  die  Sterbliebkeit  auf  ein  Miniinum  redueirt  wird. 
Diese  Ertblge  kiinnen  nur  dureb  luiiiutiiisestc  Beoliaebtung  dtu- 
kleinsten  Details  der  Braud'sQhen  Metliode  erzielt  A\  erdeu ; denu 
diese  ist  eine  Xeuerung  gegeniiber  alien  anderen  Arten  d('r 
KaltAvasserliebandlung,  bestebe  diese  in  Biidern,  DoucIkui  oder 
Lebergiessungen,  Avelebe  llerabsetzung  der  Teinperatur  iui  Auge 
baben.  Brand  Avar  der  Erste,  Aveleber  ei-kannte  und  bdirte. 
dass  das  Rationale  des  kalten  Bades  in  dem  Sboeke  und  der 
daraiiffolgenden  Erregung  der  peripberen  Xerven  bestebe,  Avelelie 
zuin  CeutralnerA'ensystein  geleitet  und  von  bier  auf  alle  Iviirjier- 
orgauc  A'ertbeilt  Averde.  B>rand  betonte  als  Erster.  dass  Ab- 
reibumreu  der  llaiit  notliAvendi"’  seien . uui  Dilatation  der 
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j)ei’ii)liprcn  Ocfasse  hervor/uruteii  ; er  war  der  Erste,  dei’  das 
kaltc  Bad  ])roplivlaktisLdi  amveiidete  mid  dazu  draii^te,  die 
symptoiuatiselie  Beliaiidhin^-  des  Tvpliiis  fallen  zu  lassen.  Aiis 
dieseii  mid  noeli  aiideren  Griindeii,  aiif  welelien  der  enorme 
Yortlieil  der  /^rcem/’selien  jMetliode  imd  ibre  reberlef^eidieit  iiber 
alle  andereii  Arteii  von  Badesnrrog-aten  beiadit,  wegen  der  Ans- 
daiier,  deni  Ernste,  Mutlie,  der  Menselienliebe.  der  glanzenden 
I’olemik  mid  Logik,  Aielelie  das  liervorstceliendste  (’liarakteristi- 
eum  seines  dOjalirigen  bis  in  die  (iegemvart  reielienden  Kampfes 
fiir  seine  Metliode  bildet,  innss  Ernst  Brand  init  Keebt  als 
Y obltbiiter  der  Mensebbeit  betraebtet  werden.  Fiir  die  Erfolge, 
welebe  ieb  mit  dieser  Metbode  erziele,  seildem  ieb  ibre  Teebnik 
beberrsebe  mid  ibr  Ivationalc  verstebe,  werde  ieb  iininer  dank- 
bar  sein.  Oft  niaebte  ieb  ibre  Wirkimg  skeptiseben  Eatientni 
liegreiflieb.  indeni  ieb  sagte:  Y'enn  es  mir  inbglieli  ist,  Biidi'r 
eiitsiirecbend  den  Abirsebi’iften  Brand’s  vorzimebmen.  so  ist  es 
mir , als  triite  ieb  in  eiiieni  test  gezimmerten  Sebiffe , das  von 
einer  woblansgebildeten  iUannsebaft  bedient  wird , eine  vin- 
wbebentliebe  Seereise  an.  Miige  glatte  See  oder  stiirinisebe 
A\"ellen  konimen,  berrsebe  sebbnes  Wetter  oder  Sturm,  ieb  ver- 
traiie  auf  Sebift'  imd  Mannsebaft  mid  glaube,  dass  es  niieb 
sielier  in  den  Hafen  fiibren  werde.  Wenn  ieb  jedoeb  gezwmigen 
geweseii,  naeb  der  exspeetativen  iMetbode  zn  verfabren  . jenes 
ignis  fatims,  Antipvrin  als  mein  einziger  Heifer  in  der  Xolb. 
da  sei  es  mir  vorgekommen , als  triebe  ieb  in  eineni  si'enn- 
tiiebtigen  Sebitfe  auf  deni  iMeere  umber . und  ieb  zitterti'  um 
die  Sieberbeit  des  Kranken. 

Ieb  verweilte  so  lange  bei  der  ErUiutenmg  dieses  Bimktes. 
Aveil  ieb  dui'eli  eingebende  Beobaebtungen  und  sorgfiiltige  Xaeb- 
ti’age  untei'  den  jiraktiscben  Aerzten  1 )eutseblands  und  der  Ver- 
einigten  Staaten  die  reberzeugung  gewonnen  babe,  dass  die 
I'ntersebatzung  des  tberapeutiseben  Wertbes  dieser  Bademetbode 
und  der  dadureb  bedingte  Mangel  an  Anerkeimung  von  Seiten 
der  Braktiker  der  Ausseraebtlassnng  der  zeitlieben  Vorsebi’iften 
des  yimnr/’seben  Bades,  soAvie  der  daraus  resultirenden  allzu- 
freien  Abweiebung  von  der  eorreeten  Teebnik  zuzusebreiben 
sei.  Diejenigen  Aerzte,  Avelebe  letztere  Aollkoininen  beberrseben. 
Averden  mit  I’rof.  J)ela field  iibereinstimmen , AA  eleber  in  einer 
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kliniselien  im  Koosevelt  llosjiital  erkliirte,  (lass  1.  die 

cinzig’e  ri(*litig-e  Ikdiandliuig-  des  Tvjdiiis  in  kalten  lliideni  la*- 
stelie,  2.  die  alleinig-  wirksaiue  Art  ilirer  Aimendmi"-  die 
7^/vfnf/^selie  iVletliode  darstelle. 

Die  Ansielit  dieses  init  Keelit  l)eriiliniteii  I^elirers  wird 
dureli  die  Tliatsaelie  noeli  wcrtlivoller  .ii’cmaelit,  dass  dei’sellie 
am  18.  Febrnar  1890  (l)einalic  ;>  .Jalii'C  tiailier)  in  einer  Sitznn^' 
der  New  York  Aeadeniv  of  jledieine  bei  der  Hespreebiin^!:  meiner 
Arl)eit  iiber  Tvjdiusbeliandlini^-  «-esa^’t  liatte.  dass  (n-  „keine 
'wesentliebe  Frfahrim^-  in  der  /^rant/’selien  Metbode  des  kalten 
Fades  babe,  und  dass  der  in  deni  \'ortra^-e  j>'eliefertc  Feweis,  dass 
in  den  Vereini^'ten  Staaten  dic^se  Hebandlun^;’  nie  wirklieli  ver- 
suelit  Avorden  ist.  anf  Riebti^>-keit  bernbe.  Fs  sei  erwiesen, 
^•lanlie  er . dass  kauin  Einer  die  fi’anze  iMetliode  in  all  ibren 
(’onse((iienzen  paindlieb  durelij^efiibrt  liabc.“  (New  York  .Medical 
Record,  22.  Miirz  1890.  pa^a  bi>6.)  Dies  ist  cin  Feisjiiel 
Avalirer  wissenschaftlieber  Fnjiarteiliebkeit.  Ein  grosser  Ixdirer 
^ewinnt  die  reberzeiipin^>;,  dass  eine  Metbode  von  M'ertb  s(  i. 
aber  in  ibrer  exaeten  Tecbnik  befol^l  werden  iniisse,  er  fiibrt 
sie  in  seine  I’raxis  ein  and  brinf>-t  naeb  b.labren  die  Residtat(' 
vor  seine  Seliiiler  in  jener  otfenen , elirlieben  Weise.  die  ibni 
eif>‘en  ist.  Dibt  es  einen  sebla^’enderen  Feweis  fiir  den  Wertb 
einer  exaeten  Tecbnik  in  der  Hydrotberapie  als  diese  fnde 
Aussa^-e  eines  der  jii’iissten  inedieiniscben  Lebrer  der  (le^'enwart 

Die  I’neiimoniebebandliin^'  liefert  eine  andere  Avertbvolle 
lllnstration  ineines  Tbemas  and  dtirfte  zar  L'nterstatzan^  meiner 
Eorderan^  einer  exaeten  Tecbnik  beitrapm.  Die  ^'rosse  3lebr- 
zabl  der  Aerzte  zeip  einen  fiirmlieben  1 lorror . kaltes  Wasser 
in  irpnd  einer  Form  bei  dieser  Kranklieit  za  applieiren;  andei’e 
Avenden  es  baajitsiieblieb  seines  antitbermiselien  Effeetes  lialber 
an.  Ein  jiinpt  A'eriitfentlicditer  Artikel  in  ..Fejijiers  System  of 
medicine^  liisst  I'eberrasebmiii’  and  Yerdrass  des  Aators  er- 
kennen  dariiber,  dass  die  KaltAvasserliebandlaiifi"  bei  der  I’nea- 
monie  fiir  den  Darebsebnittsiiraktiker  noeb  immer  eine  terra 
incopiita  ist.  Die  Erklaran^’  biefiii-  diirfti'  Avoid  in  der  mi- 
genaaen  iMetbode  za  saeben  sein . Avie  sie  selbst  A'on  den 
tiiebtigsten  Klinikern  emjifobien  A\arde.  So  sagti'  z.  15.  (‘in 

Niemeye)’  \w  'Jiy  dabren  (Textbook  of  tbe  j)ra(*tiee  of  im'diciiu') : 
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..Ifli  habe  aiisg-ebebnten  Gebraiicli  von  kaltem  W'asser  l)ei  (ler 
riieiniioniel)ebaiullinifi:  ^•emaelit . imd  aiif  Grand  einer  gTOSsen 
Anzahl  giinstiger  Jiesultate  kann  icli  die  iMetliode  einpfelden. 
Itdi  liiille  in  alien  Fiilien  die  Brnst  des  Batienten  in  ein  Tiieli, 
'wclelies  in  kaltes  WbiHser  getauelit  and  wold  ansgemngen 
Morden  ist." 

1st  es  iiliei’j'aseliend , dass  die  lletliode  dieses  einlluss- 
rei(dien  I.elirei's  in  Misseredit  kani.  wean  er  es  vernaeblassigte, 
seinen  Seliiilern  die  Teiaperatar  des  Wassers.  Metliode  der 
Ap])lieation,  die  lliiatigkeit  des  W'eebsels  genaa  vorzaselireiben  ? 

Kaltes  Wasser“  \\  iirde  in  Algier  oder  eineni  anderen  tropiseben 
Lande  bannlos  sein,  aasserordentlieh  getabrlicdi  jedoeb  in  I’eters- 
barg  Oder  Kanitsehatka . wofern  nielit  dareb  Zagabe  warinen 
\\’assers  die  d einperatar  erbdbt  wiirde.  Wean  Xtonetjcr  die 
Teaiperatar  des  Wassers,  in  welcbes  die  Conijjresse  getaaebt 
werden  sollte , genan  vorgesebrieben.  die  d eebnik  ibrer  Ajjpli- 
eation  klar  angegeben  batte.  so  wiiren  seine  Sebiiler  in  der 
ganzen  Welt  im  Stande  gewesen . dieselbe  Bebandlaag  einza- 
leiten,  and  batten  wabrscbeiidicb  aneli  gleieb  giiastige  Resaltate 
erzielt.  Dieser  iMangel  an  I’racdsion  bat  nacb  inciner  31eiaang 
dazn  beigetragcn.  den  ’\^Artb  seiner  Lebren  za  veriaindern.  weil 
die  Teebnik  tbatsacldieh  dear  nnerfabrenen  Urtbeile  eines  jeden 
praktiscben  Arztes  iiberlassen  worden  ist.  Oleine  persiinlieben 
Beobaebtan'gen  zeigen , dass  eine  Teiaperatar  von  60'’  F.  tar 
das  Goinpressenwasser  zar  Bebandbing  der  Bneinaonie  Er- 
waebsener  am  geeignetsten  ist,  dass  die  Eiawieklaag  jede  balbe 
Stande  erneaert  Averden  niiisse , Avenn  die  Kdrperteiaperatar 
lOiB  F.  tibersteigt;  ami  alle  Stimden,  Avenn  sie  sieb  imter  dieser 
lliilie  bait.  Die  genaae  d eelmik  AA  ird  an  anderer  Stelle  be- 
sebrielien. 

bTisere  Lelirer  dringen  aat‘  die  riebtige  Dosirang  von 
i\ledieamenten.  genaae  Eiidialtiing  der  Zeit  and  Art  ibrer  Dar- 
reiebang  ami  der  Hiiabgkeit  ibrer  Wiederbolaag  and  selbst  aaf 
Keiidieit  der  Darstelbmg.  leb  pbiidire  far  gleiebe  Sorgfalt  and 
Aafmerksamkeit  in  der  Versebreibang  A’on  VFasser  als  lleilmittel. 

Dass  Briieision  in  der  d'eebnik  ganz  ebenso  Aviebtig  ist 
in  der  Bebandlang  ebroaiseber  Kraakbeiten  als  aeater,  kann 
leiebt  lieAviesen  Averden.  Die  .Mebrzald  der  Aerzte  theilt  jedoeb 
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diese  Ansielit  iikdit.  Dies  ist  crsielitlidi  aus  einer  Annoiice,  die 
eiiie  bekamite  Wasserlieilaiistalt  aussandte . welcdie  lautete : 
.A’erahreielien  Sie  dem  Trii^er  cine  Doiielie,  ein  Sc]nvefell)ad  etc. 
(Dei-  Arzt  muge  das  Bad,  Welches  niclit  g-ehmucht  wird.  ans- 
streichen.r‘  Man  kdnntc  eliensognt  folgendes  Kct-ept  schreiben: 
.A’erabreiclien  KSie  deni  Batienten  ('liinin.  i\lorpliin  oiler  Snlfonal", 
oline  die  genane  Dosis  oder  Art  ilirer  Darreielinng  zu  speciti- 
eiren.  Ein  solelies  Hecept  A\iirde  gewiss  als  nnvollstiindig,  ju 
als  verimnftwidrig  liezeielinet  werden.  Dass  die  A'erordining  eines 
1 bides  oder  anderer  li\ driatisclier  Alassnaliinen  oline  genaiie  An- 
gabe  der  Teniperatur,  Daiier,  des  Driieks  nnd  der  Metliode 
gleielifalls  unsinnig  ist,  bedarf  wold  keines  weiteren  Beweises. 
Die  ^Viehtigkeit  von  Druek,  Teniperatur  des  Wassers  nnd  Daner 
einer  jedeii  liydriatiselien  J’rocediir  iiniss  init  Xaclidrnek  liervor- 
gi'lioben  werden.  Jeder  Arzt  sielit  ein.  wic  vcrsebieden  der 
Etteet  ditr'erenter  Teinperatnren  ist,  and  docli  sind  \'erordniingen 
eines  kalten,  laiiwarinen  oder  heissen  Bades  gang  nnd  giilic. 
Enter  einein  kalten  Bade  verstelit  man  genieiiiiglieli  ein  Bad, 
deni  kein  heisses  Wasser  ziigesetzt  worden  ist.  Die  Teni])eratnr 
eines  solelien  Bades  wiirde.  wie  genaiie  Beobaehtiingen  ini 
liydriatiselien  Institute  ergeben  liaben.  in  der  Stadt  Xew  York 
ini  V\'inter  45®  E..  ini  iloelisoininer  75®  F.  betragen.  Dass 
50  (trade  einen  enornien  Enterseliied  in  der  Wirknng  liaben, 
liegt  anf  der  Hand,  (hid  doeli  wird  die  genaiie  Badeteni])eraUir 
selten  angegeben.  (teradeso  wie  das  /trcoufselic  Bad  in  den 
Hiinden  derer  Alisserfolge  geliabt  hat,  welchc  seine  Teehnik 
nioditieirten,  so  sind  aueh  die  nngiinstigen  Besiiltate  der  llydro- 
thera})ie  bei  der  Behandlnng  ehroniselier  Krankheiten  ilirer  nn- 
genaiien  llandliabnng  znziiselireiben.  Icli  wiederhole,  dass 
Teniperatur,  Druek,  Daner  iiiid  Alethode  niit  derselben  Exaet- 
heit  vorgesehrieben  nnd  angewendet  werden  sollti'.  welehe  bei 
der  A'ersehreibung  von  Aledieainenten  beziiglieh  Dosis.  Bereitinig 
nnd  Alethode  der  Darreiehinig  beobaehtet  wird.  Ziir  Erlanterinig 
ur  ge  die  Behandlnng  der  Blitliise  dienen. 

Es  gilit  wolilkeine  ehronisehe  Krankheit.  deren  iinbeugsanier 
Eharakter  so  wold  ausgejiriigt  ist.  nnd  doeli  glanbe  ieh  oline 
Bet'iirehtiing  eines  \Viders[)riiehes  die  Belianptinig  antstellen  zii 
kunnen.  dass  die  I'htliisc  dnreh  Hygiene,  rielitige  Diiit  nnd 
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nietliodiseli  aiig‘eweii(lete  llydrotliei’apic  inelir  l)eeiiidusst  werdeii 
kanii  als  aiidere  Kranklieiteii.  deren  Heliandlung  als  sclnvierign- 
liingestellt  wird.  Uesoiiders  in  den  Friilistadieii,  l)evor  Teiiii)eratur- 
erhiilimig  and  rnlsbescdilennigung  in  Erscdieinung;  treten.  wo  di(‘ 
lianptinanitestation  cine  allgpineine  ist  and  in  der  ^'ers(ddotdl- 
terung'  dei'  Ennilirnng’  bestclit,  wcdcdie  dinvli  ilire  lange  Daiiei’ 
das  Forts(dii-eiten  dor  1 nhoivnlose  heg-iinstigt.  liahe  icdi  von  dn- 
1 1 vdrotlierapie  iihen'astdicnde  Kesnltate  c'rlialten.  In  den  Ki’aidvcn- 
siilen  des  ^lontetiore  Home  for  inenrables,  wo  derartige  Fiille  von 


einem  Stabe  erfabrener  Aeivde  bcmbaebtet  werden,  and  in  nieiiKM’ 
l’rivat])raxis  — die  S])nta  warden  ini  ]7o^(/er/>i'7M.<aboratorinni 
and  von  anderen  Fxjierten  nntersnelit  sind  diese  giinstigen 
Kesnltate  wiederliolt  erzielt  ^^()rden.  Die  rielitige  Teelmik  in 
diesen  Fallen  liernlit  anf  einei’  Yerliesseriing  des  Frniilirnngs- 
znstandes.  Dass  dnreli  passende  Keliandlnng  mit  Doiudien  von 
iniissiger  oder  niedrigei’ d enijieratnr  ein  derartiger  fnntlnss  ans- 
geiibt  wird.  ist  keineni  Zweifel  nnterworfen.  Die  Metliodix 
welebe  der  jiraktiselien  Heobaehtiing  entspringt.  and  die  ieli 
iin  jVlontetiore  Home  einfiibrte.  bestebt  in  der  alliniiligen  , alter 
jtrogressiven  (fewblmnng  des  Katienten  an  niedere  Temjieratnren 
and  liolien  Draek.  Wir  beginnen  mit  Erweiterang  der  ober- 
diieblielien  Haatgefilsse  and  griindlieber  Erwarmang  des  Katienten 
dareb  eine  troekene  Einpaekang.  d.  i.  Einwieklang  in  ein  diekes 
Eaken,  oder  ein  beisses  Laftbad,  wobei  starkes  Sebwitzen  vei- 
inieden  werden  mass.  So  Aorbereitet  wird  der  Katient  einem 
Cirealar-  oder  Regenbade,  mit  einem  Draeke  von  2;')  Kfanden 
and  einer  Temperatar,  die.  anfangs  95'',  im  Laafe  einer  ]\linate 
aaf  85®  lierabgedriiekt  wird.  aasgesetzt , Avoraaf  eine  Fiielier- 
doaelie  folgt . deren  d'emperatar  von  90®  F.  tiiglieli  nm  einen 
(Irad  Itis  anf  65®  vermindert  wird.  and  deren  Draek  arspriing- 
lieb  20  Kfand,  zaletzt  60  Kfand  betriigt.  So  arbeitet  die  erregende 
Wirkang  des  Wassersti’alds,  der  aider  eiaem  gewissen  Draeki' 
aaf  die  Kiirjierobertliiebe  geworfen  wird . der  gleiebzeitigen 
warmeabsorbirenden  Kraft  der  verbaltnissmassigen  niedrigen 
Wassertemperatar  entgegen ; die  lOregang  der  sensoriseben 
Nerven  ist  eine  milde.  die  Keaetion  dementspreebend.  Tiiglicdi 
wird  erstere  verstiirkt . liis  eine  ansgesproeliene  Keflexwirkang 
in  Form  einer  Vertiefang  der  Respiration  and  Kriiftigang  di'r 
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(’irc'ulatioii  l)einerkt  wird.  Das  IUm-/  «-e\viniit  an  Kraft,  iiiclir 
Sanerstotf  wird  eini>-catlimet,  wenn  dei-  Patient  A'eranlasst  wird, 
iKudi  der  Heliandlun^  in  friselier  Luft  ein  wenio-  spazieren  zii 
"■elien.  Das  Resultat  ist  eine  Verhesseruii"’  der  P)lutl)eseliatt‘en- 
lieit.  eine  erliiilite  C'ireulation  ini  Mafi,’en  und  anderen  (jr^-anen. 
eine  Vernielirun"’  der  Lenkoeyten.  kurz  eine  toniselie  Einwirknn^ 
aiif  den  ^’esannnten  Kiirper. 

vViirde  diesc  "’enaiie  Teelinik  nieht  hefol^-t . wiirde  der 
Patient  iin  Be^'inne  niederer  Teinjieratiir  oder  liolieni  Drueki' 
aiis^-csetzt  werden.  so  kiinnte  seine  Keaetionsfald^>'keit  init  deni 
Keize  nielit  ^leielien  Seliritt  lialten.  iind  das  Resultat  ware  eim‘ 
Seliadi”!!!!":  des  Kurjiers  und  daniit  ein  ^1  isserfolf^'. 

Zur  Krlanteriin<i,-  niiielite  ieli  einen  Fall  erwiilinen . der 
sieli  jiin^st  zuf;'etra^'en  liat.  Fine  jiin^-e  Aerztin , vor  knrzer 
Zeit  aus  Deiitseldand  znriiek>i'ekelirt . iiusserte  sieli  niit  “Tosser 
\'erwiniderun<;-  iiber  einen  Fall  von  Plitliise,  der  nnter  liygieni- 
selien  and  diiitetisehen  ^lassnaliinen  sieli  ^ebessert  and  steti^- 
an  dewielit  za^-enoniinen  liatte,  seit  einer  ^^'oelle  aber  anter 
deni  (tebraaelie  von  Doaelien  an  ftewielit  verlor.  Aaf  ilire 
Fra^e  naeli  deni  nii)j>-lielien  (irande  dieser  Frselieinaii"-  ant- 
wortete  ieli,  dass  ir^-end  ein  Felder  in  der  Hydrotlierajiie  dieses 
Fades  anter^elaafen  seiii  iniisse.  Aaf^’etbrdert.  die  Teelinik  an- 
za”‘eben . erkliirte  sie . die  ini  iNtontetiore  Home  ein«-efiilirte 
Metliode  befol^t  za  liaben,  niinilieli  Frweiteraiiii:  der  Haat^'efasse 
vor  Anwendan<i:  der  Doaelie  za  erzielen.  Als  sie  befra^-t  warde, 
wie  lange  der  Patient  ini  lieissen  Laftbade  verweile,  antwortete 
sie:  „l)is"  er  reielilieli  perspirirte.“  Hierin  lag  der  teelinisebe 
Felder.  Der  Zweek  des  lieissen  Laftbades  bei  der  Plitliise  and 
anderen  Kranklieiten.  welebe  von  inangelhafter  Frnalirang  and 
einer  Tendenz  zar  Abzelirang  gefolgt  sind,  ist,  die  Haatgefiisse 
zar  Frlibliang  der  Reaetioa  za  erweitern , aber  nieht  (tewebs- 
zerfall  liervorzarafen . wie  es  dareb  enoriae  Yermelirang  der 
Teniperatar  and  des  Seliweisses  geseliielit.  Die  Tliatsaelie,  dass 
diese  Metbode  in  der  Behandlang  der  Fettleibigkeit  befolgt 
wird.  stellt  ilire  Untaaglielikeit  bei  der  Plitliise  in’s  riebtige 
Field.  Fine  niit  Raeksielit  aaf  die  seliwaelie  Circalatioii  in 
lilitldsiselien  Patienten  eingeleitete  allniiilige  lleranbildang 
ilirer  Reaetionsfaliigkeit . sozasagen  ein  tiigliebes  Training  der 
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OetuHsnerven , crzielt  j^-eradezn  uberrasclieiule  Resiiltate.  Icli 
liabe  iiher  Fiille  l)ej’ic*litet . in  wplclion  das  Kiii’pei’^i’ewicdit  zn- 
nalmi.  Ilusten.  Fieher  and  Hacdlloii  vorstdiwaiidni  and  di(* 
l’ati(Mitea.  ohwolil  von  liervon'agTiideii  ('onsaltirendeii  Aerzteii 
an^vwipscMi.  ein  anderes  Kliina  aafzasatdien.  weitere  drei  Jalire 
in  vollkoimnenein  Wolil])ednden  in  Xew  York  zahi’acditen.  Idi 
('riniu'iv  fenier  an  einen  ini  Montetiorc  Home  lieoliacditeten 
Fall,  wo  die  (Icwiehtszanalime  ;>d  Idand  lietra*;-.  Fine  speeifisclie 
haeterieide  Wirkan»-,  ^\ie  sie  jetzt  die  ]\lode  erlieiselit . wird 
darcdiaas  nielit  beliaajitet.  Der  lotteet  lieralit  einzi^’  and  allein 
ant'  ('iner  \'erl)esserang-  der  Frnalirang  and  wahrscdieinlicdi  einer 
lehliafteren  Cirealation  von  Leakoeyten  in  den  Haatldatgefassen. 
Avas  von  innfen?ifz  denionstrirt  and  von  TJuujer  and  Anderen 
bestiitigt  worden  ist.  In  Fallen  von  Xearastlieaie . atoniselier 
nei'viiser  Dvspepsie.  einfaeber  Cblorose  erzielt  llydrotbera])ie. 
lait  Frtbeil  and  (icseliick  za  deni  Zweeke  angewendet.  die 
Frniilirang  za  beben  and  die  Hiimatose  za  fordern . iiber- 
rasebende  Resaltate.  Wie  Dr.  Draper  niit  Reebt  in  seineni  aas- 
gezeiebneten  Vortrage  iiber  ]Tvdrotliera])ie,  den  er  vor  einigen 
daliren  in  der  Aeadeinv  of  Medicine  gelialten . erkliirt.  ,.sind 
niit  der  Yfasserbebandlaag  in  gewissen  ebroiiiseben  Krankbeiten 
scldagende  Frfolge  za  erzielen;  ja  es  sebeint  erstere  sogar 
Avirksainer  za  sein  als  Medieainentefk  Fs  gibt  allerdings  viele 
I'dille  die  grosse  jMebrzabl  der  dem  praktiseben  Arzte  anter- 
kommenden  gebiirt  bieber  - fiir  Avelcbe  Rebandlang  in  der 
Heilanstalt  ein  Ding  der  Fnmiigliebkeit  darstellt.  die  aber  trotz- 
dein  sofortige  Aafmerksainkeit  erbeiseben.  Diese  erfolgreieb  za 
bebandeln  setzt  ein  eingebenderes  Stadium  and  griindliebe  An- 
eignang  des  Kationales  and  der  Teebnik  der  Hydrotberapie 
A'oraas.  Fine  solebe  llereieberang  des  Wissens  Avird  zam  ^^b)lde 
des  I’atieaten  and  des  Arztes  in  gleieber  Weise  beitragen. 

Fin  geAvdbnlieber  Fall  von  fanctioneller  Cblorose  bei  einem 
Scbalmadeben . das  aas  der  angiinstigen  I'mgebang  niebt  ent- 
fernt  Averden  kann.  diene  als  Reispiel.  Fisen.  Verbesserang  der 
Diiit  and  Anbaltang  zar  Febang  des  Kiirpers  baben  die  amoll- 
kommene  Flatbildang  niebt  za  bessern  A ermoebt.  „XAbmen  Sie 
kalte  Bader !“  Avird  niebt  selten  soldi  zarten  Madeben  A^erordnet. 
Tin  Streben  za  gesanden,  obne  ibre  Stadien  aafgeben  za  miissen. 
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steifi't  die  Kraiike  in  eiiie  Wanne  kaltcii  Wassers;  violleielit 
mitten  iin  Winter.  Sie  verliisst  diesell)e  friistelnd  nnd  eyanotiseli. 
Wenn  sie  die  Yerweirenlieit  besitzt.  das  rnterneliinen  zn  wiedei- 
liolen . so  kann  sie  von  einein  soielien  Slioeke  ernstliclien 
Seliaden  davontra^’en.  ..Vt'rsnelien  Sie  kalte  Alnvascliun<i'en  init 
eineni  Seliwaninie^’  ist  ein  anderer  <i'ef?el)ener  Katli.  Die 

Kranke  tanelit  einen  Seliwanim  in  kaltes  Wasser  — die 
Tenij)eratiir  ist  nielit  an^T^-elien  — nnd  tiilirt  ilm  nass  iiher 
iliren  K<iri)er.  Wenn  das  Ikidezinnner  nielit  warm  ist.  so  stellt 
sieli  Frost  imd  I nlieliaglielikeit  ein.  Sielier  alter  kann  naeli 
einer  soielien  J)eliandlnn£>'  keine  Keaetion  erwartet  werden. 
Frstere  muss  t'elilselilafren . da  keine  liestimmten  An»-alien  he- 
ziiglieh  der  'reclmik  gemaelit  vonlen  sind  : in  Hezng  anf  Zi'it. 
Temperatnr.  Daner  des  Hades.  Massnalimen  vor  nnd  naeli  dmn- 
selhen.  Hiintigkeit  seiner  Wiederliolimg  ete. 

I'is  diirt'te  von  Inti'resse  sein  . ans  eimmi  Heispiele  zn  i‘r- 
sehen.  wie  Hydrotherapie  nielit  gelelirt  werden  sollte.  Jii  eineni 
Vortrage.  den  ein  liervorragender  Xenrologe  iilier  Xenrastlii'nie 
gelialten.  tindct  sieli  der  tblgende  I’assns:  „Die  Kaltwasser- 
lieliandlnng  am  Morgen  ist  geeignet.  eine  woliltliiitige  M’irknng 
liervorznrnten.  leli  will  liier  verseliiedene  i\letlioden  ilirer  An- 
wendnng  erwalinen.  welelie  sie  in  alien  Fiillen.  oli  reieli  oder 
arm.  alt  oder  jnng.  geliranelien  kiinncn.  Der  Sclieitel  nnd 
Naeken  des  Hatienten  sind  die  Angrift's])nnkte.  Fiillen  Sie  eine 
Hadewanne  zn  eineni  Drittel  mit  lanwarmem  Wasser.  so  dass 
der  Kranke  olme  Frost  zn  enijitinden  in  dersellieii  stelien  kann. 
Ist  eine  Donelievori-ielitnng  znr  Fland.  so  rieliten  Sie  diesellie 
anf  Selieitel  nnd  Xaeken . oder  klatscdien  Sie  Wirlielsanle  nnd 
Xaeken  mit  eineni  in  kaltes  M'asser  getaneliten  nnd  liernaeli 
gut  ansgernngenen  Handtnelie  ah.  Aneli  ein  mit  kaltem  AVasser 
vollgesogener  Scliwamm  anf  den  Selieitel  gelegt,  so  dass  das 
Wasser  am  Iviieken  liinahliiiift , ist  von  Xntzen.  Xielits  iiht 
anf  das  X’ervensystem  eine  so  woliltliiitige  AVirknng  ans.  als 
das  Berieseln  mit  kaltem  Wasser.  Xiclit  so  gut  ist  es.  einfaelie 
Wasclinngen  mit  kaltem  AVasser  vorznnelimen ; der  geeignete 
Weg.  dasselhe  zn  appliciren,  ist  vielmelir  Berieselnng  mit  eineni 
Seliwamme.  Gleicligiltig,  worin  die  Frsaelie  der  Xenrastlienie 
liegt . ist  es  das  Heste , sofort  diese  Wasserheliandlnng  einzu- 
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loiteii.“  VVie  iiii^-enau  ist  docU  dicse  Metliode!  F.ntsprecdieiid 
dem  Orte.  wo.  iind  der  Jalireszeit,  wann  kaltes  Wasser  ange- 
weiidct  wird , seliwaiikt  dessen  Teiuperatiir  zwistdien  40*^  mid 
8(J®  F.;  and  docdi  wird  sie  in  ohiger  Metliode  nielit  mit  einem 
Wortc  erwiilmt.  Fs  liranelit  nnr  daranf  liingewiesen  zn  werden, 
(lass  Berieselimg  mit  kaltem  Wasser  ein  Oetiilil  des  Frostes 
liervorriiten  kaim.  Fine  Donelie  kalten  Wassers  aiif  Kopf  imd 
Wirhelsanle  ist  geeignet . eiiien  Xenrastlieniker  mit  exeitalileni 
Typiis  in  lioeligradige  Aiitregimg  zn  versetzen.  wiilirend  diesellie 
lU'liandlimg  dem  dejirimirten  Xenrastlieniker  reelit  woliltliut. 
voransgesetzt,  dass  sie  knrz  ist  mid  die  Tenpieratur  tiiglieli  imd 
allmiilig  lieraligesetzt  wird. 

Die  Fngenanigkeit  oliigvr  Metliode  der  Kaltwasserheliand- 
Imig  ^\ird  noeli  antlallender . weim  sie  mit  den  Anweismigen 
verglielien  wird.  welelie  dersi'Hie  Autor  lavaiglieli  der  Heliand- 
Inng  mit  Medieanienten  gilit.  Fr  sagt:  leli  selie  oft  Fiille. 

w'O  Strvelmin  dringend  lieniitliigt  wird.  Sie  kiinnen  irgend  eines 
der  Strvelminsalze  verselireiben.  Die  rielitigste  Art  der  An- 
wendimg  dieser  Drogue  ist  die  Fillenform  oder  die  .Mixlnr. 
Begiimen  Sie  mit  Feo  Dran  dreinial  des  Tages;  vertriigt 
der  Kranke  das  Mittel.  so  soil  die  Dose  erliiilit  werden . liis 
Yao  Oder  Y20 , .i'b  sellist  Yio  Dran  dreinial  des  Tages  genoni- 
nien  wird.“ 

Dersellie  Aiitor  ist  elienso  anstiilirlieli  in  seinen  Angalien 
iiber  die  Verabreieliimg  des  Fliospliors , wie  er  bereitet,  dar- 
gestellt  imd  eomliinirt  iverden  soli.  Hiitte  er  ebenso  mit  der 
Beselireilnmg  der  Wasserbeliandlung  verfaliren,  Teniperatnr  des 
kalten  und  selir  kalten  Wassers  angegeben.  den  Druek  der 
Douclie,  welelie  von  einer  Hiilie  weniger  Fuss  Friisteln  erzeugt. 
eine  lliilie  von  50  oder  60  Fuss  lierabfallend  jedoeli  eine 
stceliende  Fmptindung  liervorruft  uud  die  vasoinotoriselieu  X'erven 
zu  intensiver  und  angenelimer  Tliiitigkeit  anregt.  dieDauerder 
Heliandlung,  welelie,  wenn  der  \^'illkur  des  Fatienten  iiberlassen. 
unerwiinselite  Fonseipienzen  naeli  sieli  zielit.  festgesetzt  liiitte, 
so  Aviirde  er  seine  Leser  nielit  beziiglieli  der  rielitigen  .Metliode 
im  llnklaren  gelassen  liaben. 

Sehr  erfreulielier  Weise  hat  dersellie  Autor  vor  kurzer 
Zeit  ein  wertlivolles  Bueli  iiber  Xervenkranklieiten  veriitfentlielit, 


Ueber  die  Wichtigkeit  dei*  Priicision  in  der  hydriatischen  Teclinik.  1 


in  welcliem  die  liydrotlierapeiitisclien  Yorscliiiften  avoIiI  diireli- 
daelit  nnd  pracisirt  worden  sind. 

Kin  anderer  bekannter  Professor  der  Xeiirologie  liitli, 
Neurastlieniker  in  eine  Wanne  warmen  Y'assers  yai  steeken  — 
Temperatur  ist  wieder  niclit  angegeben  — und  dann  kaltes  Wasser 
/udiessen  zu  lassen,  bis  das  Badewasser  kiihl  sei,  die  Temperatur 
dem  I rtbeile  oder  der  Laune  des  Kranken  iiberlassend.  Aiich 
liier  ist  der  gewbbnlielie  Irrtlium  begangen  A\orden,  der  darin 
liegt,  den  Eintritt  des  Shocks  liintanzulialteii.  Er  ist  das  Sebreek- 
bild  rnerfabrener , welclie  bei  der  Yerordnung  kalten  A\bissers 
die  Tliatsaelie  iibersehen,  dass  die  auf  den  Slioek  folgende 
Beaetion  das  Ziel  der  Hydrotherapie  ist,  >venn  sie  als  Tonieinn 
und  Nervenstimulans  angewendet  A\  ird , dass  letztere  in 
geradem  Yerhaltnisse  zu  ersterem  stebt,  und  ys  keinen 
stimulirenden  Effect  gil)t  ohne  Reaction,  sowie  keine  Keaetion 
ohne  irgend  Aveleben  Slioek.  Ein  Bad  dieser  Art  erinnert  an  die 
Erlaubniss  einer  Mutter,  dass  ilir  Sohn  schwiinmen  gelien 
diirfe,  ’wofern  er  dem  Wbisser  nicbt  zu  nabe  koinme.  Das  soeben 
erwalmte  Bad  erftillt  seinen  Zweck  in  ungeeigneter  Weise,  da 
die  oberHacldielien  Gefasse  durcli  den  calmirenden  und  seda- 
tiven  EinHuss  des  Avarmen  Wassers  zur  Erschlaffung  geliraeht 
worden  sind  und  an  Reactionsfaliigkeit  eingebiisst  liaben.  Die 
Yasoeonstrietoren  betinden  sicli  in  einer  Depression,  Die  nacli- 
folgende  Alikiildung  des  Wassers  tindet  die  sensorisclien  Nerven 
imv'orbereitet,  und  Frost  tritt  gewbhnlich  ein,  AA'ofern  nicbt  der 
Patient  kraftiger  ist,  als  man  von  einem  Neurastlieniker  im 
Durebscbnitt  envarten  kann.  Ungliicklicber  Weise  ist  es  ein 
allgemein  vorberrscbender  Irrtbum,  das  angenebmste  Bad  fur 
das  gesiindeste  zu  betracbten.  Wir  denkcn  nicbt  so  liei  der 
Yerscbreilmng  von  Medicamenten,  Elektrieitiit  oder  Diiit ; und 
docb  kann  man  die  Application  von  Wasser  angenebni  maclien 
durcb  allnialige  Gewubnung  des  Patienten  an  niedere  Tempe- 
ratur, dieselbe  graduell  von  Tag  zu  Tag  berabsetzend,  Kiirze 
der  Procedur  an  den  ersten  und  allmalige  Zunabme  der  Dauer 
und  des  Drucks  in  den  folgenden  Tagen.  Als  Ilauptpunkt  sollte 
man  aber  immer  im  Auge  bebalten,  dass  Reaction  miser  Ziel 
sei,  dass  diese  nur  durcb  eine  gCAvisse  SbockAvirkung  zustande 
komme,  dass  je  intensiver  die  letztere,  desto  effectvoller  erstere 

Fortschritte  der  Hydrother.ipie.  S 
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ist,  (lass  aljer  je  kiirzer  die  Zeit,  desto  Aveiiiger  miaiig-enelim 
die  Kmpfiiidmig  des  Shocks  wird.  Weim  sieli  der  Arzt  immer 
daran  erinnert , dass  der  Zweck  der  Ijehandlmig  eines  solchen 
Falles  darin  liegt,  die  in  den  llanptgetassen  circnlirende  Jllnt- 
nienge  zu  erhdlien,  die  Ernjllirnng  zu  A'eiFessern , einen  Keiz 
anf  das  ganze  Nervensystem  aiiszniil)en , so  wird  er  sick  be- 
niiihen,  die  Teelinik  derart  zn  ]iandlial)cn , voransgesetzt,  er 
belierrsclit  ilire^Details,  dass  er  diese  lieillnlngende  Reaetion  her- 
yorrnfe.  Ein  cldorotisclies  Madcdien  znin  Reispiel  soil  in  einer 
Wanne  stehen,  die  12  Zoll  liocli  niit  100“  Wasser  gefiillt  ist,  inn 
das  Aiiftreten  von  Erostenipfindiing  zn  ATrliiiten.  Wasser  von  90“  F. 
Oder  Aveniger  entsiireeliend  der  voiFer  festgestellten  Reactions- 
kraft  der  Kranken  steht  in  eineni  gi-ossen  Becken  oder  einer 
kleinen  Wanne  bereit.  Die  Mutter  oder  Warterin  trilnkt  ein 
znsaminengedriiektes  llandtucli  niittlerer  Grosse  oder  ein  paar 
Badebandsebiibe  niit  Wasser,  driiekt  sie  aiis  nnd  reibt  die 
Kranke  liebutsain  ab,  indem  sie  gelegentlieli  das  Wasser  den 
Korper  binaiitlaiifen  lilsst,  bis  der  ganze  Kiirper  so  bebandelt 
Avorden  ist.  Das  Abreiben  soli  sebnell  gesclieben,  das  Anftreten 
A’^on  Frdsteln  vermieden  Averden.  Die  Kranke  Avird  nun  niit 
einem  diinnen  Aveicben  Handtiiebe  aligetrocknet , das  gleicb 
Liiscbpapier  Avirkt,  dann  init  einem  tiirkiscben  Tnebe  A orsicbtig* 
abgerieben. 

Wenn  die  Reactionskraft  zngenomiuen  bat,  Averden  clieAb- 
reibnngen  sistirt.  Ein  solcbes  Bad  erfriscbt  nnd  kriiftigt  nnd  dient 
als  Vorbereitnngdes  Batienten  zn  eineni  eingreifenderen  Yerfabren, 
obne  dass  eine  ernstere  SboekAvirkiing  zn  betiircbten  Aviire.  Die 
Temperatur  des  Badeivassers  Avird  tiiglicb  nni  1 — 2 Grade 
verringert,  bis  50“  F.  erreicbt  Averden;  bernaeb  gelit  man  zn 
Uebergiessungen  des  Korpers  mit  grbsseren  Wassermengen  iiber, 
die  man  mittels  eines  grossen  SebAvammes  selmell  an  ver- 
sebiedenen  Kdrpertbeilen  applieirt.  In  spaterer  Zeit  kann  das 
YAsser  mit  Kiibel  nnd  IVascbbecken  miter  Amvendnng  einer 
geAvissen  Kraft  iiber  den  Korper  gescliiittet  Averden.  So  AA’ird 
die  Reactionskraft  taglicb  erluibt  nnd  erprobt,  obne  dass  irgend- 
Avelcber  Scbade  zngefiigt  Averden  kann.  Je  starker  der  Shock 
nnd  die  Reaction , desto  gerdtbeter  ist  die  Hant  des  ratienten 
naeb  der  Bebandlnng.  Die  Ziinabme  der  Circulation  A\ird  von 
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vem'lnviiidcn  alliiuilig,  mid  f>olIte  sicdi  der  Patient  miter  dieser 
liauslielien  Beliandlimg  nielit  vollstiiiidig  erliolen,  so  werden 
Doiielien  Aon  derseUieii  Temperatnr  mid  imter  eiiiem  Drueke 
von  25 — 50  I'fmiden  mit  vorliergeliender  AiiNvendmig  lieisser 
Liiftliiider  oder  unter  llinAveglassmig  derselhen  doeli  endlieli 
die  Oesundlieit  Avieder  lierstellen.  Ks  lit'gt  aiif  der  Hand,  dass 
andere  liygieniselie  iMassnalinien,  wie  Kntfermmg  ans  imgiinstiger 
Unigebmig,  passende  Kegelmig  von  Kiirperiilmng  mid  Riilie,  den 
Wert  der  ilydrotlierapie  in  dieseii  Fiillen  erhiilien  werden.  Znr 
Frzielnng  /iifriedenstellender  mid  eiidgi Itiger  Hesiil- 
tate  jedocli  ist  eine  exaete  Teelinik  llanpterforderniss. 
Dies  kann  nielit  zn  oft  Aviederliolt  mid  den  Collegen  an's  llerz 
gelegt  Averderi. 

Aeute  Fiille,  Avie  Tyjilins  oder  rneimionie,  iiiiissen  miter 
fortwiilirender  Keohaelitiing  eines  Arztes  stelien,  weleln'r  sofort 
die  Folgen  einer  mufassenden  liydriatiselien  Teelinik  erkennt, 
diese  inodiHeirt  oder,  Avie  es  liiliitiger  angezeigt  ist,  giinzlieli 

aufgibt.  l>ei  elironiselien  Kranklieiten  kann  ein  griisserer 

Seliaden  angerielitet  Avorden  sein,  beA'or  er  znr  Kenntniss  des 
Arztes  koiiimt,  Avenn  die  P)eliandlinig  nielit  in  den  llaiiden 

wold  nnterrieliteter  mid  intelligenter  Lente  liegt,  die  sellist 
miter  iirztlielier  Ik'aiitsielitigimg  stelien.  Niir  zii  oft  Averden 
die  Details  Laien  iiberlasscn , Aveil  sieli  die  Aerzte  Aveder  in 
deni  Rationale,  noeli  in  der  Praxis  der  Hydrotlierapie  aiiskennen. 

Die  Folgcn  sind  derartige , Avie  sie  Dr.  TV//;  (ieneral- 
stabsarzt  der  bayriselien  Arniee  ( Miineliener  .Alediein.  Woeheii- 
sclirift,  1805,  Xr.  275),  beselireibt:  ,,\Vir  Aerzte  sind  selbst 
daran  scliiild,  dass  die  Hydrotlierapie  jetzt  grdsstentlieils 

diireli  Laien  ausgeiibt  Avird,  die  Aveder  von  der  Kranklieit, 
gegen  Avelclie  sie  vorgelien,  noeli  von  der  Wirkmig  des  Wassers 
sicli  eine  rielitige  ^'orstellmlg  niaelien  kuiinen  mid  soniit  niir 
ilire  vertraiiensseligen  I’atienten  soavoIiI  als  aiieli  die  Hydro- 
tlierapie  selbst  seliadigen,  deren  Leiinmnd  sie  triiben.^  Wiilirend 
des  vergangenen  8ommers  besiielite  ieli  in  Deiitseliland  iind 
Frankreieli  25  Heilanstalten  , in  Avelclien  Hydrotlierapie  in 
grossem  Masstabe  getrieben  Avird.  Zii  meinein  Erstaiinen  mid 
Verdriisse  fand  ieli  ans  der  ganzen  Anzalil  niir  vier,  Avelclie  ein 
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standiges  'J'liermometer  bei  der  Mcssung  der  Teinperatur  der 
Douche  im  Gebraucli  batten,  und  mir  zwei  in  denen  Druekinesser 
angewendet  wiu’den. 

* + 

* 

Ich  babe  es  mir  vor  Jaliren  znr  Aufgabe  gestellt,  eine 
^"or^icbtlmg  zu  construiren,  welebe  es  gestattet,  leniperatur  und 
Dmck  des  Wassers,  sowie  Dauer  der  A])j)lieation  genau  zu 
bestimmen. 

Auf  diese  Weise  ist  es  mbglicli,  die  Intensitat  des  niitbigen 
Shocks  zu  l)emessen  und  die  Reactionskraft  des  Ibitienten  all- 
iniilig  zu  erbbben.  Der  bier  al)gel)ildete  Ap])arat  ist  das 
Hesultat  zablreicber,  in  Ibdvat-  und  Hospitalsj)raxis  angestellter 
Experimente ; derselbe  stelit  seit  drei  Jaliren  im  liydi’iatischen 
Institut  in  A'erwendung  und  bestebt  aus  einem  Systeme  von 
Riiiiren,  die  zu  eiuer  Marmorplatte  ftibren ; auf  dieser  sind  Sperr- 
liabne  angebracbt,  welcbe  sicli  leicbt  beliebig  weit  iilfnen  iassen. 

Der  nachfolgende  Wasserkiildungsapparat  liefert  zu  jeder 
dahreszeit  einen  constanten  Vorratb  an  kaltem  Wasser.  Er  be- 
stebt aus  einem  mit  Kupfer  ansgescblagenen  Kasten,  dessen 
doppelte  Wandungen  6 Zoll  von  einander  entfernt,  einen  mit 
Sagespabnen  oder  Holzkoble  gefiillten  Raum  zv  isclien  sicb  frei- 
lassen.  Auf  dem  Boden  liegen  zvei  Bretter  von  ziemlicber  Dicke, 
welclie  cine  6 Zoll  tiefe  Enrcbe  in  der  Mitte  aufSveisen.  Darin 
betinden  sicb  drei  aus  ffalvanisirtem  Eisen  verfertiijte  Hoblcvlmder, 
von  denen  jeder  100  Gallonen  Wasser  tasst.  Dieselben  steben 
durcb  ein  Rbbrensystem  einerseits  mit  dem  kalten  Wasser, 
andererseits  mit  dem  Doucbeapparate  in  Yerbindung.  Nachdem 
die  Cylinder  in  Stellung  gebracbt  und  ricbtig  verbimden  werden, 
wird  solange  Wasser  in  den  Kasten  geleitet,  bis  die  Cylinder 
von  einer  6 Zoll  boben  Wasserscbicbte  bedeckt  sind.  Nun  wird 
im  Sommer  Eis  — eine  balbe  Tonne  oder  mebr  — in  grossen 
Stiicken  auf  die  Cylinder  gelegt  und  so  oft  ernenert  als  ndthig. 
Auf  diese  Weise  sind  die  )J00  Gallonen  Wasser  fassenden  Cy- 
linder allseits  von  Wasser  umgeben,  welches  naeb  pbysikalischen 
Gesetzen  die  Eistemj)eratur  beinabe  erreicbt,  Durcb  diese  wenn 
aucb  primitive  Metbode  erbielten  Avir  bestandig  im  bydriatiscben 
Institute  mitten  im  Sommer  Wasser  von  40°  F. 
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Doach  e-Zimmei’  des  „Hydriatic  Institute"  in  New  Y'ork  City. 
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An  dem  Douclieapparate  sind  lliilme  fiir  lioisses  imd 
kaltes  AVasser  angel )raidit , welehe  unter  eineni  Drneke  von 
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Avenig-stens  20  -40  rfuiideii  stelit.  So  kaiiii  mitten  im  Sommer, 
weim  die  Temperatur  des  geAviilmlielien  ^^dlssers  TO®  F.  betragt, 
eine  Donelie  von  a])j)lieirt  Averdeii,  iiidem  man  dureli 

Oettiien  des  llalines  FisAvasser  in  geniigender  iMenge  zntliessen 
liisst.  Wenii  mngekelirt  im  Winter  die  Dureliselinittstempei-atiir 
des  Wassers  40®  l)etriigt  oder  gerade  iil)er  dem  Gefiaerpnnkte 
betindet,  so  iiffnet  man  znr  A])])lieation  ol)iger  Donelie  den 
Halm  liir  lieisses  Wasser  mid  liisst  eine  entsjireeliende  Menge 
A"on  diesem  liinzntreten.  Der  Wiirter  lend  es  aber  selir  raseli, 
die  geAviinselite  Temperatur  lierziistellen , Aveil  die  Hiiline  leielit 
zu  liandliaben  sind  imd  die  Temperatur  stetig  bleibt.  Dm  znm 
Deispiele  eine  Straldendonelie  A’on  einer  bestimmten  Temjteratur 
nnd  eineni  geAvissen  Drneke  zu  verabreielien , iiffnet  man  zii- 
nilelist  den  KaltAvasserlialiii ; liernaeli  Avird  der  znr  Donelie 
Inlirende  llalin  selbst  antgedrelit  nnd,  Aviilirend  das  Wasser 
anstliesst , dnreli  Kegelnng  der  Znfnlir  von  lieissem  nnd  kalteni 
AVasser  die  geAt  iinselde  Temjieratnrnnd  dureli  den  Drnekregnlator 
DB  der  ndtliige  Drnek  erzielt.  Xnn  Avird  der  I’atient  antge- 
fordert , in  einer  Entfernnng  Amn  nngefalir  5 Fuss  vor  die 
Donelie  zn  treten , nnd  Avird  der  W'asserstrald  anf  ilin  gerielitet. 
Der  Apjiarat  ist  so  eonstrnirt,  dass  nielit  nnr  eine  genane 
Temperatur  erzielt  Avird,  sondern  diese  aneli  dureli  eine  beliebig 
lange  Zeit  anf  der  geAviinseliten  Hiilie  erlialten  bleibt;  er  ist 
dem  in  einer  lleilanstalt  tliiitigen  Arzte  zn  empfelilen , Aveil  er 
alle  die  in  der  lleliandlnng  elironiselier  Kranklieiten  znr  An- 
Avendnng  gezogenen  meelianiselien  Figenseliaften  des  Wassers 
znr  vollen  Fiitfaltnng  bringt,  nnd  bat  sieli  aneli  im  ...Monte- 
fiore  Home  for  elironie  liiA'alids“  in  dieser  Stadt,  im 
dentselien  llosjiitale  in  kliiladelpliia  nnd  melireren  Privatinstitnten 
in  den  A'ereinigten  Staaten  aid’s  Heste  bewiilirt. 


EiliWort  ziir  Hydrotherapie  der  Yerdaiuiiigsstdrniigeii. 

Von  Dr.  S.  Baum  in  Wien. 

Yor  iiielir  als  zwuiizig  .-Jaliren  (Wiener  Med.  I’resse, 
LST.-V)  lial)C  icii  als  polikliniselier  Assistent  von  W'inton'itz 
iilter  dieses  (’aj)itel  aiistiilirlieli  geseliriehen,  and  zwar  init  ^-e- 
nauer  Seliilderun^’  der  iMetliode,  uni  die  Anwendung-sweise  lie- 
kannter  zii  inaelien  and  dein  Verfaliren  nielii  \>rl)reitunj4-  zii 
verseliatt'en. 

Die  Atfeetionen  der  Verdauungsorn-anc  stellen  liir  die 
Alltagsjiraxis  ein  iiliergrosses  Dontingent.  Die  gangbare  Tlierapie 
ist  nielit  zulanglieli.  Es  ware  von  Nutzen  fiir  den  Arzt  luid 
lien  Kranken,  wenn  aiif  dieseni  Gebiete  das  liydriatiselie  Yer- 
labren  nielir  Eingang  linden  'wiirde. 

Xiir  sollte  man  der  Y'assercur,  wie  es  lieute  nocli  zu  oft 
geseliiebt,  niebt  die  Kolle  des  nltimum  refiiginin  zutlieilen, 
sondcrn  dieselbe  voin  Heginne  an  in  Amvendinig  liringen,  bevor 
die  (irtlielien  IStiirungen  sieh  eingewurzelt  haben  and.  das  All- 
gemeinbetinden  daranter  za  viel  gelitten  liat. 

Allerdiags  wird  es  aaeb  anter  diesen  Uinstiinden  noeli 
ininier  krankbafte  Zastiinde  der  Yerdaaangsorgane  geben,  die 
trotz  rationellster  Hydrotherapie  deni  Grade  and  der  Zeitdaaer 
naeli  so  verlaafen  werden,  als  ob  sie  einfaeh  exspeetativ  lie- 
handelt  worden  wiiren. 

Das  liydriatiselie  \'erfaliren  liasirt  bier  wie  iiberall  aaf 
der  zweekdienlicben  Heeinbassang  der  ('irealation.  Respiration 
and  Innervation. 

Eine  bijcbst  allgemeine  Erfabrang  sollte  der  Aasbreitang 
der  1 lydrotberapie  das  MAirt  reden.  Eatienten  der  inannigfaebsten 
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Kate^^orien,  dereii  Verdamiiigstliatigkeit  darniederliegt,  Averden 
aufs  Land  gescdiickt,  damit  sie  l)esser  essen.  Dieser  Wimsch 
l)leil)t  in  vielen  Fallen  nnerfiillt,  bis  ein  entsprecdiendes  livdria- 
tiselies  Verfaliren  eingeleitet  ist. 

Mittels  geeigneter  tliermisclier  imd  mecbanisclier  Reize 
wird  die  Innen  ation  gekraftigt,  das  Herz  tonisirt,  die  Blut- 
nnd  \^"anneA’e^tlleilllng  allgeniein  nnd  drtlich  giinstig  beeindusst. 

Kinzig  nnd  allein  eine  fenclite  kalte  Abreibnng,  nietliodisch 
einige  Zeit  angeAvendet,  kann  einen  bereits  lange  beslelienden 
Magenkatarrli  rascli  beseitigen.  Rassend  verordnete  kalte  Sitz- 
bUder  sind  ein  sonveranes  Mittel  gegen  den  Dnrelifall.  llalb- 
])iider  niit  darauf  folgenden  Rraiisen  anf  den  Unterleib  kunneii 
A erstopfung  beseitigen.  Das  neiie  Mageniuittel  A on  Wmiernitz, 
die  Combination  eines  kalten  Stainmumschlages  mit  einem 
permanent  Aon  beissem  AVasser  durcbrieselten  Kautseliiik- 
seblaiiebe  beseitigt  motoriscbe  iind  sensitwe  Alienationen  des 
Yerdaunngstractes  in  Staimen  erregender  "VVeise. 

Metliodiselie  Jrrigationen,  deren  vielseitiger  Wertli  aner- 
kannt  ist,  beAvaliren  sicli  ganz  besonders  bei  der  Bebandlung 
des  Icterns  catarrbalis.  Atzherger’s  Ktiblapparat  Avirkt  scbmerz- 
stillend  imd  oft  lieilend  bei  (piah  ollen  and  mitimter  bartnaekig 
bestandenen  Hamorrlioidal-Atfectionen.  Vom  Opium  abgeseben 
ist  es  Leiter's  bekannter  Apparat,  der  bei  der  Initialbebandlung 
der  Typhlitis  die  grosste  Rolle  spielt.  Bei  einer  ganzen  Menge 
acuter  and  cbroniscber  Darmprocesse  rbeumatiscbeu  Ursprmigs, 
sind  Avarme  Bader,  soAvie  kalte  feuebte  Einpaekangen  oder 
Damptkastenbader  mit  darauffolgenden  kitblen  bydriatiselien 
Broeedaren  die  A"ernanftigsten  tlierapeatisclien  Massualimen.  Das 
anstillbare  Erbrecben  der  ScliAvangeren,  das  jeder  Medication 
Trotz  hot , sistirt  oft  einfacb  nacli  metbodisclien  kalten 
'Wasehangen. 

Weit  entfernt , die  Reihe  niitzlicber  J\lassnabmen  liiemit 
erseliiipft  za  liaben,  mass  Amr  Allem  betont  Averden,  dass  es 
keine  specitisclien  ITocedaren  gibt.  Die  im  Beginne  der  Reihe 
genannte  Abreibang  liatte  beispielsAveise  dareb  kiible  Regen- 
blider.  Taachbader,  Uebergiessangen  A^on  km-zer  Daaer  sabsti- 
tairt  Averden  kdnnen,  Avalirend  all  diese  treffliclien  gleicli- 
Avertbigen  rrocedm-en  bei  denselben  mit  grosser  Hyperastbesie 
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einhergelienden  ronneii  eo  ipso  irabraucliljar  Avaren,  da  sie 
leicditerdings  zn  excitirend  wirken. 

Wiihrend  des  mitmiter  langAvierigen  Yerlaufes  eines  ein- 
zigen  Fades  von  gastriselier  Sturimg  kann  es  noting  sein,  den 
ganzen  liydriatiselien  Apparat  in’s  Treffen  zn  fitliren.  Es  muss 
aiieli  Iner  wie  bei  Anwendung  anderer  Mittel  ex  jnvantibus 
et  nocentibns  gelernt  Averden. 

Hydrotberapie  kann  niebt  bios  aiif  Gnmdlage  der  pbysio- 
logiscben  'VVirkiing  der  Froceduren  geiibt,  sondern  muss  aucli 
aus  der  Erfabrung  geseliupft  Averden.  Demi  ein  gutes  Stiick 
des  Wasserbeilverfalirens  existirte  langst  zuni  Nutzen  der  Kran- 
ken,  l)evor  es  eine  plausible  pbysiologiscbe  Begriinduug  gab. 

Winternitz  hat  vor  fast  dreissig  Jabren  ini  Jabrgange 
1868  des  Jabrbiiclies  fiir  Kinderlieilkunde  die  bydriatiselie 
l)ebandlung  der  Diarrlioe  ini  Kindesalter  gesehildert,  und  zAvar 
init  der  Hinziitiigung  ,,aiif  Grundlage  der  jibysiologiscben 
Y'asserAvirkungen  und  praktisclien  Erfabrungen“.  Tbeorie 
und  Praxis  geben  Hand  in  Hand. 

Die  elten  genannte  AiFeit  von  Wintonitz  bleibt  fiir  alle 
Zeiten  ein  treft'liclier  Leitfaden  fiir  die  Hydrotberapie  gastriselier 
Stbrungen.  Wie  Abreibiingen  und  Einpaekungen,  Sitzbiider  und 
Leilibinden  Avirken  und  anzuAvenden  sind,  das  ist  bier  bei  aller 
Yertiefiing  in  den  Gegenstand  in  so  leiclitfasslicber  Art  dar- 
gestellt,  dass  ein  sorgfaltiges  Stiidium  dieser  Sebrift  allein  ge- 
niigen  Aviirde,  iiip  in  die  jMetliodik  und  Pliysiologie  des  YAsser- 
beilverfabrens  eingefiibrt  zii  sein. 

Dank  einer  solcheii  Belehrimg  Aveiss  man,  dass  es  niebt 
geniigt,  einfaeb  eine  Proeedur  zu  verordnen,  sondern  von 
bbebster  Wiebtigkeit  ist,  die  Temperatiu-  des  YAssers,  die  Zeit- 
daiier  der  EinAA  irkiing,  die  Dosis  des  meebaniseben  Reizes  und 
noeb  manebes  Andere  geiiaii  zu  bestimmen. 

Kraftige  kalte  Abreibiingen,  soAvie  langdaiiernde  kalte 
Sitzbiider  Avirken  bekanntlieh  verstopfend  (Styptica),  Abtastiingen 
und  Abklatsebungen,  soAvie  kurze  Sitzbiider  in  der  Kegel  er- 
bdnend  (Aperientia).  Demzufolge  Avird  die  bydriatiselie  ^b)r- 
selirift  fiir  die  Bebandluiig  einer  gastrointestinalen  Atfeetion  bei 
gleieblautenden  Proceduren  eine  bbclist  difterente  in  tber- 
niiseber,  meebaniseber  und  temporeller  Hinsiebt  sein,  je  naeb- 
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(lem  (ler  Kraiike  melir  /aim  Dnrelifalle  oder  zur  Yerstojifmii;’ 
g-eneig't  ist. 

Unstreitig  sind  es  lianalc  Siltze,  die  iin  Vorliergelieiiden 
lireit  getreten  wurdeii.  llietiir  gibt  es  jedoeli  eiiien  triftigeii 
Entseliiddigimgsgnmd.  Das  liydriatiselie  Verfaliren  ist  don  jirak- 
tiselien  Aerzten  zii  wenig  geliiutig.  In  dem  gegelienen  Falle 
ist  OS  ninsonielir  zu  verwundern,  Aveil  scdion  ISob  Bauihenjer 
in  seinen  tdassiselien  „Kranklieiten  des  cdi}do]ioetiscdien  Systems" 
die  Amvendnng  des  warmen  and  kalten  Ydissers.  der  tlierniiselien 
imd  mecdianistdien  Reize  in  den  mannigfaelisten  Apjdieations- 
tbrmcn  nacdidriieklielist  cmptblden  liat,  mn  extdtirend,  ealmirend, 
tonisirend  nnd  derivatoriseli  zn  ^vil•ken.  Bmuhcrgcr  riilimt  ,.die 
entscliiedene  AVirknng  der  Kaltwasserbeliandlimg^  in  veraltiben 
Fallen  des  elironiselien  Magenkatarrlis  mid  sagt:  „Die  Ertblge. 
deren  sieli  Prlessnitz  mid  andere  1 lydrotlierapenten  eben  bei 
dieser  Kranklieitsform  niit  Reclit  rubmen,  sind  diireli  die  Er- 
falirung  liegriindct  mid  miissen  dazii  aiiftbrdern,  diese  Aletliode 
in  weit  aiisgedelmterem  Umtange  in  Amvendnng  zu  bringen, 
als  dies  bislier  gescliielit.“ 

Aaerzig  Jalire  sjiater  envalmt  StriimjJcU  in  seinem  Eelir- 
buclie  liber  speeielle  I’atliologie  imd  Tlierapie,  das  derzeit  voii 
den  Studirenden  am  meisten  lieniitzt  uird,  des  liydriatiselien 
Verfalirens  beim  elironiselien  Magenkatarrli  niclit  mit  einem 
Sterbenswbrtclien ! 

Hat  etwa  die  Ilydrotlierapie  die  Erwartimgen  Banibcrga-'s 
nieht  gereclitfertigt  ? Tm  Gegentlieile,  weit  iibertrotten ! 

Zaldlose  giinstige  Erfabrungen  sind  durch  klar  gelialtene 
casiiistisclie  Alittlieilimgen  unterrieliteter , vertraiienswiirdiger 
Aerzte  liekannt  geworden  und  die  pliysiologiselie  Hegriindimg 
bat  diireb  cbemisebe  mid  mikroskopiscbe  Arbeiten  interessante 
Erweiterungen  erfabren.  Zu  den  liingst  sicbergestellten  giinstigen 
AAranderungen  der  Circulation,  der  Herzaetion.  des  Tonus  lam 
Gefassen  und  Gewelien  kommen  niimlieb  noeb  die  naeb  all- 
gemeinen  und  (irtJicben  tbermiseben  Einwirkungen  beobaebteten 
AAranderungen  der  kbrjierlieben  IHemente  des  Bliites  (M’hitcnitfz^ 
Blatter  fiir  kliniscbe  Ilydrotlierapie.  189d,  Heft  11),  sowie 
das  Scbwanken  der  Alkaleseenz  und  Aeiditiit  von  Blut  und 
llarn  naeb  kalten  und  warmen  Froeediiren  ( St  raster  \wu\  Kuihij, 
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Heft  1 (les  Jalirg’aiigs  189G  obgeiiaiiiiter  151  jitter)  iiifolge  iieiuT 
Forsclmngen  liinzu. 

Die  den  Hydrotlierai)eiiteii  liiiigst  l^ekaniite  'J'liatsaelie 
von  der  giinstigen  Heeinflussnng  der  Aniiinie  nnd  ('Idorose. 
soAvie  des  Diabetes  nnd  der  Arthritis  sebeint  dureli  die  eben 
beriibrten  Arbeiten  von  nnd  seinen  8eluilern  eine 

plansil)le  Erkliirnng  zn  eriialten. 

llalten  wir  daunt  zusanunen , dass  wir  in  der  Praxis 
fast  tiiglieli  vor  Fiillen  selnverer  \>rdaimngsstdrungen.  gej)aart 
mitlilntleere.  Dlykosnrie  leiebten  tirades  nnd  allerliand  giehtiselnMi 
J^escliAverden  stelien.  in  denen  selnver  zn  entselieiden  ist.  ob 
der  iVlagenkatarrii  oder  die  Dyskrasie  die  ])rinnire  Atteetion 
Avaren.  so  Avird  sieli  nns  die  iMalinnng  anfdningen.  nnter  alien 
Umstiinden  an  deni  jirineijnis  obsta  festznlialten  nnd  voin  Anfange 
an  Stiirnngen  des  Digestionstraetes  hydriatiscb  zn  beliandeln. 

Danz  zn  deinselben  Seblnsse  \Aerden  A\ir  gelangen,  Avenn 
Avir  nns  erinnern,  dass  aneli  fiir  vielc  nertiise  Dysjiejisien  der 
Cansalnexns  zAviselien  Magendarinkatarrli  nnd  Xenrastlienie 
seliAver  berznstellen  ist. 

ilelir  als  jeinals  Avird  in  der  (JegemAart  bei  den  A'erord- 
nnngen  znr  Hebebnng  krankbafter  ZnstUnde  anf  die  reiebliebe 
Nabrnngsznfnbr  nnd  die  geniigende  Darintbiitigkeit  geseben, 
znnial  dnreb  intestinale  '’J'riiglieit  jiatliogene  Stofi'e  in  den  Kreis- 
lanf  gelangen.  Xnn  sielit  man  bei  der  llydrotlierajiie  des  Ty])lins, 
dass  die  Kranken  in  der  Kegel  befriedigende  Esslnst  liaben, 
liinreiebende  llarnniengen  abgeben  nnd  keinen  Deenbitns  lie- 
kommen.  Sie  bieten  das  Kild  besserer  Erniilirnng  nnd  gebobener 
Yitalitiit.  AVenn  die  liydriatiseben  Kroeednren  erAA'iesenerinassen 
bei  einer  der  selnversten  Infeetionskrankbeiten  die  Xalirnngs- 
anfnalune  nnd  die  Toxinenansselieidnng  begiinstigen.  sollten  sie 
nielit  A'oin  Hanse  ans  dazn  bestinnnt  sein.  krankliafte  A'er- 
jindernngen  iin  Digestionstraete  ganz  besonders  im  Sinnc  einer 
Restitutio  ad  integrum  zn  beeindnssen '?  Ein  ZAveifelloser  Vortlieil 
des  livdriatiseben  Mittels  bestebt  i^ewiss  sebon  darin.  dass 
Alagen  nnd  Darin  in  der  Kegel  A'on  der  Keriilirnng  mit  dmii 
lleilmittel  A'ersebont  bleiben. 

Kei  der  Stillnng  A'on  Erbreeben.  sebmerzbaften  Diarrboen. 
Kriinpifen  nnd  Koliken  ist  dieser  Xntzen  besonders  einlenebtend. 
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Dabei  maclit  man  die  interessante  Beobaclitung,  dass  bei  zwei 
Filllen,  die  dem  Wesen,  den  Symptomen  nnd  deni  ganzen  Ein- 
drneke  nacdi  alinliehe  zu  sein  scheinen,  die  localen  thermiscben 
rrocediu'en  oft  geniig  dem  Warmegrade  nacli  iveit  diiferirende 
(in  dem  einen  kalte,  in  dem  andern  warme)  sein  mtissen,  nm 
bernbigend  zn  ivirken.  Das  diirfte  nicbt  so  leiclit  zii  erklaren 
sein,  ausser  man  Avtirde,  von  angioneiu-otisclier  Begriindung 
al)geseben,  der  dnreb  differente  Temperatnren  yernrsacliten, 
ex])erimentell  enviesenen,  iirtlicdi  veriinderten  Erytlu-ocytose  imd 
Lenkoeytose,  Avie  sie  Winternitz  bei  der  letzten  Naturforscber- 
versammlimg  in  Wien  mittels  colorirter  Zeiclmungen  demonstrirt 
bat,  einen  Eintliiss  anf  die  Bereeption  der  sensitive!!  Nerven- 
endigimgen  ziiscdireiben. 

Allein  es  ist  ganz  tibertliissig,  fiir  alle  bydriatiscben  Mass- 
!!abmen  bestimmte,  gescbAveige  denn  geAAagte  Begrlindimgen 
zn  erbringen.  Die  viel  geiibte  Salzsanrebebandhmg  imd  Soda- 
tl!erapie  der  Magenatfection  riiben  ebenfalls  oft  geniig  anf 
sell!’  scbAvankender  Basis.  Ein  Tbeil  der  Tberapie  biingt  i!i!mer 
von  dem  Eindi-ucke  ab.  den  der  Arzt  vom  gegebenei!  Fall 
empfangt.  Nebst  tbeoretisc'ben  ErAvagimgen  imd  allgemein  eni- 
piriscben  Betracbtnngen  spielt  die  eigene  Erfabrimg  eine  grosse 
Rolle.  Und  so  bildet  sicb  fill-  mancbe  Yerordnungen  eine  ver- 
zeiblicbe  Scbablone  aiis.  Gesteben  Avir  es  docdi  ganz  otfen,  dass 
AA'ir  beispielsAA  eise  beim  einfacben  Magenkatarrbe  eine  Abreibimg 
nnd  ein  Sitzbad,  bei  nenrastbeniscber  Dyspepsie  ein  Halbbad 
nnd  eine  Branse  anf  den  Ebiterleib , beide  Male  gnt  tberniiscb 
nnd  mecbaniscb  dosirt,  knrzAveg  oftmals  ganz  ricbtig  \'er- 
ordnen,  Aveil  Avir  in  Dntzenden  ab!!licber  Falle  mit  Gliick  ebenso 
vorgegangen  Avaren.  Macbt  es  derjenige,  Avelcber  mit  inneren 
Mitteln  cnrirt,  in  Dntzendf alien  anders?  Bei  aller  Hocbbaltung 
der  allgemeinen  Hydrotberapie  nnd  bei  aller  Neginmg  specitiscber 
Broeednren  diiingt  sicb  bei|^der  Bebandlnng  der  Affectionen 
der  Verdaunngsorgane  in  miser  Denken  ^demnaeb  ein  EtAvas 
Avie  specielle  Hydrotberapie  binei!!. 

Es  bestebt  allerdings^^keine  Niitbigimg  zn  eineni  bestimmten 
bydriatiscben  Beeepte,  Avie  bei  der  Wasserbebandlimg 

der  Yerdannngsstbrnngen  ganz  ricbtig  sagt,  aber  diese  Beeepte 
existiren  dennocb  dnreb  die  iUaebt  der  taglicben  Uelinng,  nnd 
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dereu  Verwendung-  wird  uns  nielit  in  robe  Einpirie  ziiriick- 
stiirzen,  wenii  tvir  nur  dabei  der  „yerstandlicben,  erprobten, 
generellen  Principien“  l)ewnsst  l)leii)en. 

Zu  der  Kenntniss  der  riiysiologie  des  Wasserlieilvertabia'iis 
muss  nocb  etwas  binzntreteii : man  muss  i)raktiselie  Hydro- 
tberapie  geseben  iind  initgeinacbt  liaben , wie  scbon  eingangs 
Ijemerkt  wnrde. 

Xicbt  nnr  die  idiojiatbiselien  Yerdaniingssturmigen  kiinnen 
wir  liydriatiscli  bekampfen,  soiulern  aiieb  diejenigen,  welebe 
• von  Krankbeiten  der  Lunge,  von  Affeetionen  des  Herzens,  A on 
Lilsionen  des  Centralnenensysteins  nnd  andertveitigen  patbolo- 
giscben  rrocessen  abbangen. 

Da  wir  nns  dieses  maebtigen  Heiltactors  l)ei  deni  Heere 
von  Ivi'ankbeiten  der  Yerdanungsorgane  nielit  in  ausgedelintein 
Masse  bedienen,  Avandern  die  naeli  Linderinig  leebzendenKranken 
in  die  — „Natnrlieilanstalten"  ! 


Aiiweiuliiiig  von  Wame  nacli  einor  iieiieii  Metliode. 

Von  Dr.  J.  H.  Kellogg, 

Supoi'iutemleut  dos  Saiiatoriums  in  Battle  Creek,  Mich.,  U,  S.  A. 

(Aus  dem  Englisclien  iiberselzt.) 

Der  llanptdieiist,  den  die  W^asserlieilkiindc  ( H vdrotlierapie) 
leistet.  ist  der.  tliermiselie  Kindriieke  aiif  der  Jlautobertiiielie 
liervorziiriifen.  Die  AvisseiLsehaftlielie  W'asserlieilkunde  uinseliliesst 
sieherlieh  iioeh  verseliiedene  andere  Xutzamveiiduni^en  des 
^^'assers , dock  wird  es  kaiiin  liestritten  A\  erden  kiinneii . tlass 
dessen  wielitigste  YerAveiidang-  diejenige  ist , welclie  den  Zweek 
hat,  durcli  den  Eintinss  therniischer  Eindriicke  auf  die  JIant 
eine  Ydrkimg-  auf  das  Central-iSiervensysteni  ausziiiiken.  Dies 
zugeg'eben,  glaulie  ieh  vollkommen  bereelitigt  zii  sein,  die 
wissensekaftliclie  lI}’drotlierapie  in  Wirklieldveit  die  Wissen- 
scliaft  zu  nenneii , welehe  Wiiniie  applicirt , imd  dass  alle 
anderen  Methoden , dem  Kurper  Y'arme  zuzufiiliren , richtiger 
Weise  in  die  Kategorie  der  mit  Wasser  ansgefiilirten  tliermiselien 
Applicationen  gelibren. 

Wiilirend  mm  AVasser  olme  Zweifel  die  passendste  and 
allgemeinste  aller  'Vrethodeii  ist,  den  Kbrper  tbermiseli  zii  be- 
handeln,  so  werden  sieb  doeli  in  der  langen  Reihe  patliolo- 
gisclier  Itedingiingen , Avelclie  dem  Arzte  entgegentreten , niclit 
wenige  tinden  , miter  welchen  irgend  eine  andere  Art , A^birme 
anznneiiden , znni  vvenigsten  wiinselienswerth  erselieint.  Dies 
gilt  namentlich  von  den  Fallen,  bei  welelien  es  notlnvendig  ist. 
die  tieferliegenden  Gewebe  zn  erreiclien.  In  der  Amvendnng 
von  Warme  vermittels  Wassers  Avird  dieselbe  dnreli  Eeitnng 
dem  Kbrper  iiliermittelt.  Die  Anssenschichten  der  Haiit , dnrtdi 
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(lie  llcriilirung*  mit  deni  Wasser  erwiiniit . tlieilen  die  VVarine 
tiefer  gelegenen  Gewebeii  mit.  bis  sieh  diesellie  allmalig  dem 
ganzen  Kbi'per  mittbeilt.  '\'or  einigeii  daliren  jedocli  kam  niir 
der  Gedanke,  class  weit  tiefer  gehende  ^^'irkungen  erzielt  ^ve^dell 
kiinnten , 'werm  man  sick  jene  Form  Aon  Wdirme  zu  Xutzen 
inaebte,  in  ^Yeleber  dieselbe  sieli  im  Znstande  straldender  Kraft 
betindet  imd  sieh  cvie  das  Lielit  in  gCM’ader  Linie  fortpflanzt. 
Dit'ser  Gedanke  war  dnrelians  nielit  nen . da  sehon  die  Alten 
strablende  Wiirme  in  Gestalt  ^'()n  Sonnenbadern  angewandt 
liaben.  deren  tberaiieiitiselier  Werth  in  nenerer  Zeit  sowold  als 
im  Altertlinm  mit  Sieberlieit  dargetban  ist. 

^lein  (iedanke  liei  der  Amvendimg  von  Wiirme  in  (Jestalt 
von  straldender  Kraft  war  der,  dass  dadnreh  die  Wiirme  tiefer 
in  die  Gewebe  eindringen  mid  so  eine  griissere  Aiizald  peri- 
pheriselier  Xervenfasern  beeiiitlnssen  kiinnte.  Anf  diese  Weise 
wiirde  eine  tiefere  Wirknng  anf  die  Xerveneentren  imd  die 
Frniibrnngsproeesse  ansgeiibt.  leli  glaube  ferner,  dass,  indem 
wir  die  tiefer  liegemlen  Strnetnren  nnter  den  directen  Eintluss 
von  W iirme  bringen,  wir  in  einem  viel  libheren  Grade,  als  es  liei 
anderen  Methoden  von  Wiirmeanwendimg  der  Fall  ist,  die  meta- 
boliselien  (Veriinderimgs-l  Froeesse  beeinhussen  kiinnten,  vermiige 
deren  die  Zellgewebe  in  gutem  Znstande  erhalten  bleiben , imd 
die  verbrauelitcm  imd  abgeniitzten  Htotfe  entfernt  werden,  kiirz 
dass  ivir  anf  diese  ^\Aise  den  StoftSveelisel  besser  beeiiitlnssen. 

Zn  diesein  Zweeke  babe  ieli  das  Sonnenbad  fast  zwanzig 
Jalire  king  mit  niehr  oder  weniger  Genngtlinnng  angewandt, 
doeb  fand  icli  dieses  Mittel  dnrehans  nnznliinglieli , nnd  zwar 
infolge  der  Ungewisslieit  nnd  fortwiilirenden  Yeriiiideiiiclikeit 
der  Witternng  wiilirend  eines  grossen  Tlieiles  des  Jabres.  Indem 
ieli  iiiieb  nun  naeb  etwas  nmsali . das  natiirliebes  Sonnenliebt 
ersetzen  kiinnte,  kam  mir  der  Gedanke,  es  fin*  diesen  Zweek  mit 
dem  wiederenc  eekten  8onnenliebte  zn  versncben,  das,  in  die  Form 
von  riesigen  Farnkriintern,  Falmen  nnd  anderen  tropiseben  Ge- 
wiiebsen  organisirt,  Jabrtansende  znriiek  tief  nnter  der  Erdober- 
fliiebe  begraben  worden  ist,  sieh  im  langsanien  Fortsebritte  der 
Zeit  zn  Koble  krvstallisirt  bat  nnd  nun  dnreb  menscblieben  Scbarf- 
sinn  veranlasst  wire! , seine  Stralden  dnreb  nnsere  elektriseben 
Fogen-  nnd  'Weissgliiblieliter  wiedernm  ansznsenden. 
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Demgeinass  liegann  ieli  vor  iingefalir  seclis  Jaliren  eiiie 
Keihe  von  Versuclien  mit  gewiihnlielieii  elektrischen 
lampen.  mit  koniscben  Refiectoren  verselien,  imd  war  torinlieh 
erstamit  iiber  die  diircbdriii^eiide  Kraft  des  Liclites  einer 
o2  Kerzen  starken  Lampe.  leb  batte  micb  knrz  ziivor  der 
Diircddeiuditnng-  als  einer  Art  arztliclier  Untersucbimg  l)edient. 
war  aber  erstaiint,  zu  tinden , dass  mit  einem  Spiegel  in  der 
A ngina  (Mnttersebeide)  oder  im  Keetnm  (Mastdarme)  und  einem 
ii])er  dem  Unterleibe  passend  angebracbten  elektriseben  Licbte 
von  1(3  oder  .‘32  Kerzen  Starke  ieb  das  gauze  Innere  des  Knni])fes 
erlenebtet  und  von  einem  bellen  rotlien  Liclite  ergluben  sab.  Selbst 
die  Knoeben  sind  durebselieinend,  wenn  in  leRendem  Zustande. 
Dies  zeigt  sicb  dentlicb,  wenn  man  die  Hand,  mit  den  Fingern 
dicbt  aufeinanderliegend , zwiscben  ein  elektriscbes  Licbt  und 
das  Auge  biilt.  Wird  die  Hand  dem  Licbte  nalie  genug  gebraelit. 
so  wird  ein  jeder  der  Finger  erlenebtet  ersebeinen , und  zwar 
im  Ganzen  und  niebt  nur  die  A^'eiebtbeile  allein. 

Man  kann  desbalb  sagen,  dass  die  Warme  des  elektriseben 
Liebtes  den  Kdrper  gerade  ebenso  durebdringt,  wie  irgend  ein 
anderes  ganz-  oder  balbdurebsiebtiges  Medium,  wabrend  die 
Wdirme  des  turkiseben,  des  Dampf-  oder  russiscben  Fades  dem 
Kiirper  dureli  Leitung  mitgetbeilt  wird  und  sieli  ibren  A\>g  in 
den  Kdrper  langsain  babnen  musss,  iiideni  sie  die  aufeinander 
folgenden  Scbicbten  lebendigen  Gewebes  erwilrmt , welcbe,  ob- 
gleicb  wie  Glas  fiir  strablende  Kraft  durebselieinend,  doeb  aueb 
mebr  oder  Aveniger  die  niebt  Avarmeleitenden  Kriifte  des  (liases 
und  der  demselben  A'^envandten  Stotfe  besitzen.  Es  ist  Avabr. 
dass  niebtleucbtende  soAvolil  als  leuebtende  WarmeAvellen  von 
erAvarmten  Kdrpern  ausgestossen  Averden.  Die  gauze  Seala 
strablender  Kraft  in  Gestalt  von  AViirme  Avird,  als  aiis  vdllig 
vier  Octaven  bestebend,  angegeben,  A'on  denen  mebr  als  ZAvei 
unter  dem  Eotben  sind,  Avabrend  sieb  eine  gauze  Oetave  tilier 
dem  Anoletten  bebndet.  Die  leuebtende  Reilie  nimmt  einen  Kaum 
ein , der  nm’  ein  AV’enig  griisser  ist , als  Avas  in  Musik  dem 
Aecord  der  Seebsten  entspreeben  Aviirde.  Aber  die  untern  Oetaven 
dieser  AYarmeAvellen  sebeinen  Aveit  Aveniger  tbatig  zu  sein , als 
diejenigen,  welelie  in  das  leuebtende  Gebiet  eingeseblossen  sind 
und  dariiber  liegen. 
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lieiin  tiirkisdieii  Uade  wird  die  Wiiniie,  die  wir  diu’ch 
Beriilirun^  mit  lieisser  Left  eiiiptan^-eii.  diireli  Aiisl)reitiing  mit- 
getlieilt.  Heim  I)amj)f-  mid  russiselieii  Uade  liaben  ivir  den 
vereini<?teii  Eintiuss  von  Wiinne . Luft  imd  'W'assertlieilehen, 
die  im  lidelisten  (Jrade  erldtzt  siml  and  iidt  der  llaiit  in  Be- 
riiliriinf;'  kommen.  Imft  ist  ein  selir  seldeiditer  VVanueleiter  und 
tlieilt  deshalh  dem  Kiirjiei’  \\’iiniie  nur  lan^'sam  mit.  Das  Aii- 
sori)in‘n  der  Wiinne  wird  teiaier  dmvli  die  seldeelit  leitende  llant 
verliimlert.  and  dareh  das  selmelle  Verdampten  dei‘  Emieliti^’keit 
aat‘  der  DherHiiehe  der  llaat.  wodareli  diesidhe  sieli  so  selmell 
abkiildt.  dass  eia  MeusHi  eiae  betriielitlielie  Zeit  einer  troekenen 
Atmosjihiire  aasj>'esetzt  werden  kann . die  eine  weit  iiber  dem 
,Siedepimkt  frele^’eae  'remperatar  hat.  leh  l)in  iitters  im  tiirkiselien 
Ibule  fi;ewesea  bei  einer  Teinperatar  von  ;>Ui)o  F.  and  mehr, 
olme  ir^end  welelien  Xaehtlieil  za  verspiiren,  and  der  menseli- 
lielie  Iviii’per  warde  sell)st  noeh  viol  liiiherer  Temjieratar  olme 
seldeehte  Inil^'en  aas»-esetzt. 

Die  ^"ersaelie  von  IMiysikern  lial>en  ei'<>‘eben.  dass  Kiirjiei', 
welclie  Lielit  fast  ^ai’  nielit  darehselieinen  lassen , doeli  im 
Stande  sind . die  weni^’er  breelibaren  Warmestralilen  bis  za 
einem  bemerkenswertlien  (Irade  za  leiten.  Diese  Tliatsaehe 
liisst  sieli  dareh  das  woldbekannte  Exjieriment  mit  einer  kagel- 
fbrini;i:en  Flasehe  veransehaalielien . welelie  in  einer  Liisanf^ 
von  do])])eltselnvefelsaarem  Koldenstotfe  (DO.,)  ,Iod  entliiilt. 
Jiei  diesem  N'ersaehe  wird  die  Flasehe  als  Breimii-las  beniitzt. 
obji’leieli  deren  dankler  Inhalt  alle  Liehtstrahlen  vollstandij^' 
absehneidet.  Dai'ans  kann  man  dentlieli  ersehen . dass.  wenii 
der  Kbrper  Fiehtstrahlen  aasg-esetzt  wird.  die  von  einem  im 
liilelisten  (Irade  weiss^-liihenden  KiJrper  kommen.  derselbe  von 
den  Wiirmestrahlen  tief  darelidrano-en  wird.  in  Inihercm  (trade 
so^'ar  als  von  den  Liehtstrahlen. 

Naeh  vielen  N'ersaehcn  mit  kleineren  A})paraten  liess  ieli 
mir  ^rosse  ('abinette  maelien,  in  welelien  der  ,ii-anze  Kiirper 
der  Wirksamkeit  des  elektrisehen  Lielites  ansg-esetzt  iverden 
konnte,  wovon  hier  jihotog'rajihisehe  Abbildang-en  beigclegt  sind. 
leh  liess.  wie  die  Bilder  zeigen  (Fig.  2.  and  4),  zwei  ver- 

sehiedene  ('abinette  ansfiiliren.  • Das  eine,  das  aafreehte,  ist 
imgefiilir  8 Fuss  hoeh  and  d’/a  Fuss  breit  im  Devierte.  Im 

Kortscliritti)  <ler  llyilrotlicraiiiH.  5) 
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Innern  Itefiiidon  sicli  in  j):ii‘all(‘l('ii  Koilu'ii  50  bis  (;()  ('lektrisclie 
Weisso-liilili(*liter . Aviilii’ond  die  ZuiscduMiriimiio  7.^\is(*l)en  den 
Li(ditreilien  init  Spic'.iioln  aus^-etullt  sind . imi  die  Zald  der 


Fig.  2. 


Aufrechtes  Cabinet  fllr  elektrisches  Lichtbad. 


Licliter  diireli  Kotlexion  in’s  I’nendlicdio  zu  ver^Tiissern.  Das 
Cabinet  ist  so  ein^eriebtet,  dass  der  ^aiize  Kbrper  des  I’atienten 
einseldiesslicb  des  Koptes  der  Wirkung;  des  Lielites  ausg:esetzt 
werden  kann , oder  aucli  niit  Ansscldnss  des  Koptes , wie  ini 
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gewolinliclien  Dampfbade.  Das  Cabinet  winl  leicbt  ventilirt 
and  vermittels  eines  Kheostats  and  einer  riebtigen  Dnij)j)irnng 
der  Lainpen  kann  die  Zabl  der  gebraaeliten  Lieliter  raseli  and 
vollkoniinen  regalirt  werden.  Dieses  Had,  das  bei  inir  nun  sclioii 


Fig.  3. 


Aufrechtes  Cabinet  fUr  elektrisches  Lichtbad  im  Gebrauch. 


melir  als  drei  Jalire  in  Verwendang  stebt,  ist  in  einer  der  bei- 
gegebenen  pbotographiseben  Aufnaliinen  etwas  anvollkoinmen 
dargestellt. 

Eine  Heselireibung  des  Apparates  'vvarde  von  Hemi 
Dr.  Gehhardf  in  einem  deutsclien  inedicinisclien  Joarnale  ver- 
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i;i2 

(irteiitliclit.  Dicsi'r  IIcmt  Itosuclite  das  Saiiatoriuiii  zu  Kattle 
(^reek.  .Micdiijiaiii . in  \vel(‘lior  lloilaiistalt  icli  dieses  Had  znei-st 
eiiitulirt('.  and  hat  dasselhe  |K'rs(iiiliHi  (‘rj)rol)t. 


Fig.  4. 


Cabinet  ftlr  elektrisches  Lichtbad  in  Gebrauch,  Kopf  ausgesclil  issen. 


;\l('in  zwt'ites  (^al)iiiet  ist  das  lioi-izontale  5 and  Dl. 

Dassellu'  ist  in  iiliidiidier  Weise  eiiii^eriehtet.  ist  un,n-etalii'  7 Fuss 
laii^’.  7)  Fuss  li();di  and  4 Fass  l»reit.  la  dieseai  ('ahiaet  lie^'t 
der  Keaake  aaf  -eiaeia  init  Rolltai  verselieaea  La.ireK  . wtdeluvs 
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ent\vedor  j;’anz  in  s Cabinet  “•eseliol)en  ^\il•d.  oder  niir  so  weit, 
vvie  fiir  die;onif;‘en  K()ri)ei-theile  niitliif;’  ist , welelie  man  unter 
die  Fdn\virknn^i>‘  der  Lielit-  nnd  Wiinne-Stralilen  zu  ))ring:en 
Aviinselit.  Dadnreli  kann  die  Fimvirkun^’  des  Lielites  aiif  Fiisse 
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und  Heine  oder  ir»-end  einen  anderen  Kiirpertlieil  bis  zuin 
liaise  liinant'  beseliriinkt  wei'den.  i\Ian  bat  dala'i  nnr  init 
einein  Leintuelie  nnd  eineni  Avasser-  und  Int'tdicliten  Stiick(* 
jMackintosb  den  Tlieil  des  Kurpers  zu  l)eseliutzen.  Avelelnni  man 
von  der  Wirkun^  des  Hades  auszuseliliessen  Aviinsidit. 
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Dr.  .1.  H.  Kellogg: 


leli  liabe  claim  iiocli  liesoiidere  Vorkelirun^eii  tretlcn  lasscm 
(die  Coiistrnetion  kleiner  Cabinetelien) , vermittels  dereii  das 
Riiekg-rat,  der  Kiuniif.  die  Fiisse  mid  aiidere  Korpertlieile  eirizelii 
be([uem  bebandelt  Derdeii  kiimien  (s.  Fig.  7 -10). 

Im  .lalire  1880  verulientliebte  Herr  HWiaut  Siemens 
einc'ii  iiiteressaiiten  Artikel . edie  lleselircdlnmg  von  \b'i'siu‘heii 


Fig.  G. 


Horizontales  Cabinet  fiir  elektr.  Lichtbad.  Der  ganze  Korper  beflndet  sich  im  Cabinet. 


eiitlialtend,  die  /n  dem  Zweeke  gemaelit  wiirdni,  den  FinHuss 
des  elektriselieii  Lielites  anf  I’Hanzen  zu  bestinmien.  Der  Ver- 
fasser  kommt  zu  den  folgenden  Seldnssfolgerungen : 

1.  Dass  das  elektriselie  Lielit  in  der  llervorliringnng  von 
Cldorojiliyll  ( Blattgriin ) in  den  Bliittern  (hr  I’Hanze  >virksam 
sei  iind  ilir  \\  aebstlinin  birdere; 
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2.  class  eiii  ek‘ktrisc*lies  Liehtc-entnmi , in  ciiier  Htarke 
von  1400  Kerzen  imd  2 i\Ietor  von  cvaclisenden  rdanzen  ent- 
fernt  angehradit . eine  ^deicdie  Wirkimg  anf  diesell)en  zn  er- 
zielen  sdiien , Avie  dnrdisdinittlidi  das  Ta^jeslicdit  im  !Monat 
Marz,  nnd  dass  init  stiirkeren  Liditeentren  nodi  gi’iissere  Wir- 
kinig’en  liervorf2,'enifen  Averden  kiinnten; 

3.  dass  die  1 ’Hanzen  Avahrend  der  viernndzAA  anzi^i,’  Stnnden 
des  Ta^a's  keine  Kidiezeit  noting'  zn  Iiahen  selieinen . sondern 


Fig.  7. 


Elektrisches  Lichtbad  fUr  den  Rumpf.  ' 


A^erstiirkteii  nnd  ki-at‘ti<;'en  Fortseliritt  zei^’ten . Avenn  diesellien 
Avillirend  des  Tag-es  deni  Sonnen-  nnd  AA  iiliri'iid  der  Xadit  dem 
elektriselien  Lielite  ansgesetzt  aa  aren  ; 

4.  dass  die  Wannestraldnng  von  kriiftigen  elektriselien 
Bogenlanipen  dazn  benntzt  Averden  kanii.  die  seliiidlidie  AVirknng 
der  Xaelittriiste  zn  verliindern  nnd  Avalirselieiidieli  andi  das 
Ansetzen  nnd  Keifen  der  Frnelit  in  der  freien  Lnft  zn  tordern 
ini  t^tande  ist; 

5.  dass  I’Hanzen.  solange  sie  nnter  der  Fiiiwirknng  elek- 
triselien  Fichtes  stelien . erlnilite  < denwiirine  ertragen  kuniien. 
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obnc  abznsterbeii . ii,’e\viss  eiii  rinstand . dor  far  das  'I’reiben 
derselben  diircli  elektris(dies  Licbt  sj)ricdit. 

A(dinlicdie  ^ ersiudie  warden  aueb  \ oii  Aiidej’en  "■eiuaebt, 
maiiebe  so^ar  seboii  vor  den  AVe»?e??s'selieii.  Herve  Man;/on  luaebte 
die  ersten  \ ersaelie  (('onipt.  rend,  f);),  24;>).  Diese  Ivxperiinente 

Fig.  8. 


Kiimpfbucl  im  Gil)ruucli. 


ergalien , dass  das  elektrisebe  Liebt  iin  Stande  sei . die  Ent- 
wieklnn^’  von  (’bloropbyll  zu  veranlassen  and  die  Ersebeinan^ 
der  I’tianzen.  dass  sie  sieli  dem  Liebte  zakebren.  bervorzaraten. 

PnlUcux  (('oni])t.  rend.  ()6,  410)  zei^te  1669.  dass  das 
elektrisebe  Liebt  iiu  Stande  sei.  Assimilation  in  Etlanzen  oder 
die  Zersetzan.i;'  von  Koblensaare»‘as  (('()_,)  and  VVasser  zn 
tdrdern. 


Ainveiiduiig  von  Wiirine  nach  eiiier  neueii  Jletliocle. 
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Siouois  fund,  dass  l*flan/en,  ^venll  sie  "•ewiilmlicliem 
Tagcsliclit  iind  da/ai  noHi  seclis  Stunden  Jan^  ek'ktrisclieiii 
Idclite  aus<:,-osotzt  werden.  andere  rHaiizeii  in  ilircr  diinkel^riiiien 
Farlx'  and  all^'emeineiu  krafti»-en  Ausselieii  weit  iilKM'treft'en. 
Erdl)oeron  and  aaderc  Friicdite  warea  den  anter  ^e\\  iilinlielien 


rinstiinden  f>-ezo“-enen  v(illi»-  ^leieli.  and  d’raalien  liatton  so^ar 
noeli  einen  starkercn  (Jeseliinack  als  ^?e\\ iilinlieli.  Melomai 
A\  aren  aatTallond  p’oss  and  aroinatiseli . and  Bananon  a\  arden 
von  aas<;-ezeielineten  Saelivcrstandi<i’cn  in  (Joseltnuudv  t'iir  ,irvrade- 
za  aniil)ertrett‘licli  erkliirt. 
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\ \'ersiK*lie , die  ulinliclie  Resultate  erzielteii , wurden 
uucdi  hierzulaiide  gemaelit.  Die  wielitigsten  derselben  waren 
die.  welehe  von  der  landwirtliseliaftlielien  Station  der  Cornell- 
l niversitiit  vorgenoninien  wurden.  Die  liiebei  gewonnenen  Re- 
isnltate  zeigen  klar: 

1.  Dass  das  elektrisebe  Idelit  nnter  solehen  Redingungcui 
in  Amv('ndung  gebraelit  werden  kann , dass  man  dasselbe  in 
seiner  Kraft,  i)rotoi)lasmise]ie  Tliiitigkeit  zu  fbrdern , gut  init 
Sonnenlielit  vergleielieii  kanii ; 


Fig.  10. 


Elektrisches'  Eicht-Fussbad  im  Gebrauch. 


2.  dass  das  elekti'iselie  Lielit  auf  I’tlanzen  toinseli  oder 
stiii'kond  wirkt , so  dass  dieselben  ini  Stande  sind.  uugtinstige 
Hedinguiigen  zu  ertrageu,  die  sonst  ihr  Absterbeu  verui’saelien 
wiirden; 

dass  das  elektriselie  Lielit  ein  wabrer  Lebenserreger 
ist . da  seine  VVirkuug  auf  I’daiizen  ivabrend  der  Xaebt  iin 
Wesentlielien  dieselbe  ist  wie  diejenige  des  ..liingeren  Tages" 
in  den  I’olargegenden  auf  die  dort  waelisenden  Rflanzen. 


Anweiidung  von  AVarme  nach  einer  neuen  Methode. 
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Aiisser  diesen  Avissensehaftliehen  Forsclmngen  Avurden  noch 
zalilreiclie  andere  Beobaclitungen  gemaclit,  Avelclie  deutlich  den 
milchtigen  Einfiuss  des  elektrisclien  Liclites  aiif  die  Lebens- 
thiitigkeiten  des  mensehlicdien  Kiirpers  zeigen.  So  Avar  es  z.  B. 
lange  bekannt,  dass  die  Haiit  soldier  Kbrpertlieile , die  eineiii 
starken  elektrisclien  Liclite  ausgesetzt  Avaren,  sicli  Indiunte,  ja 
selbst  Blasen  zog.  Sogar  dem  Sonnensticbe  (Hitzelage)  iilmlicbe 
Syniptome  hat  man  bei  Mensclien  Avalirgenommen , die  den 
directen  Strahlen  nuiclitigcr  Bogenlicliter  ausgesetzt  Avareii. 

Diesen  Tbatsachen  mag  nodi  der  diemisdie  Eintiuss  des 
elektrisclien  Licbtes  beigefiigt  Averden , der  der  Wirkimg  des 
Sonneiilicbtes  analog  ist. 

'N'on  dem  Yerlaiigen  getriebeii , cine  durcliaiis  Avisseii- 
scliat'tliclie  Basis  fiir  den  therapeutisdien  (Jdiraudi  des  elek- 
trisdien  Licbtes  oder  StraldenAvarme-Bades  zn  tinden,  miternabm 
icli  eine  Keihe  von  Experinienten  znm  ZAA  ecke,  den  Eintiuss  zu 
bestimmen,  Avelchen  das  elektrisdie  Licbtbad  aiif 

1.  die  COa-Elimination  mid 

'2.  das  ScliAvitzen  hat. 

Zuerst  Avurde  ein  sorgtaltiger  Yergleich  ZAvischen  dem 
elektrisclien  Licht  und  dem  turkischen  Bade  lieziiglich  ihrer 
Einhiisse  anf  die  C(Y-Elimination  angestellt. 

In  einer  Keihe  von  Beobaclitungen,  die  mit  dem  russischen 
Bade  gemaclit  Avurden,  betrug  Aviihrend  eiiies  30  Minnten  langen 
Bades  die  C02-Eliniination  3‘9GVo.  Der  hochste  Betrag  von  CD^- 
Elimination  Avar  4'29  Liter,  Avelche  Aoin  Batienten  Avahrend 
eines  h all istiin digen  Aufenthaltes  in  einein  AYeissgliihlicht-Bade 
abgegeben  Avurden. 

Drei  gesunde  juiige  Manner  Avurden  in  einer  AbAvechslung 
von  fiinf.  zehn , ZAvanzig  und  dreissig  Minuten  der  W'irkimg 
des  elektrisclien  Weissgliihlichtes  oder  StrahleiiAvarme-Bades 
ausgesetzt.  Die  Zeit  Avar  fur  jeden  dieselbe,  und  alle  andern 
Bedingungen  Avurden  so  viel  Avie  iniiglich  ausgeglichen.  Die- 
selben  jungen  Manner  Avurden  hierauf  fiir  diesellie  Zeitdauer, 
aber  an  verschiedenen  lagen,  jedoch  zu  denselben  Tagesstunden, 
der  Eimvirkung  des  tiirkischen  Bades  ausgesetzt.  AVahrend  der 
ganzen  Zeit , als  die  A'^ersuche  gemaclit  Avurden . Avar  eine 
firleichfurmiffe  Diiit  sore-taltia:  einfirehalten  Avorden.  Der  Eintiuss 
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des  Bades  aut’  die  C(  >2 -Elimination  wiirde  dadurcli  Ijestimmt, 
dass  init  einem  von  inir  eigens  fiir  diesen  Zweek  eonstruirten 
feinen  Luftincsser  alle  Liift , die  Avalirend  der  zelm  Minuten 
vor  deni  Exjieriinente  ausgeatlimet  Avurde,  sorgfaltig  geinessen 
iind  eine  Trohe  dei’  Luft  ziiin  Analysiren  gewonnen  Avard.  Die 
Luft  Avurde  fiir  die  gleielie  Zeitdaiier  Avalirend  des  Bades  ge- 
saiiimelt.  In  dein  Falle,  in  Aveleliein  das  liad  nur  f)  Minuten 
dauerte , wurden  die  Zalilen  verdoppelt , uni  diesellien  init  den 
iibrigen  vergleielieii  zu  kbnnen.  In  deni  Falle,  avo  das  Bad 
20  Oder  iiielir  Minuten  Avalirte,  Avurde  die  Luft  Avillirend  der 
letzten  10  Minuten  geniesseii  und  gesaininelt.  Die  erzielten  Ke- 
sultate  Avurden  dann  in  Bezug  aiif  Imroinetriselien  Druek  und 
Dainpfspannung  bericlitigt , so  dass  die  fiir  die  verseliiedenen 
Yersucbe  in  der  Tafel*  angegebenen  Zalilen  in  jeder  llinsiebt 
genau  vergleielibar  sind.  Die  Resultate  Avaren  folgende: 

Das  AU)r  deni  Fxperiinente  erbaltene  Durebselmittsjirocent 
fiir  CO2  Avar  ;V60. 

Fiir  das  elektrisehe  Bad  Avaren  die  Durebsebnittsproeente 
folgende  : 


Xaeb 

5 iMinuten  . 

. . . 4-10 

57 

10  „ ... 

. . . 4*10 

55 

20  „ ... 

. . . 4-20 

55 

do  „ ... 

. . . 5M3 

Fiir  das 

tiirkiscbe  Bad: 

Naeb 

5 Minuten  . . 

. . . 4-03 

5* 

10  ,.  ... 

. . . 4-07 

55 

30  ,.  ... 

. . . 4-01 

Die  Lufttemiieratur  in  den  Biidern  Avar  folgende:  Flek- 
trisebes  Lielitbad  28®  C.  (8;')®  F.)  oder  liedeutend  unter  der 
Kbrperteniperatur ; russiselies  Bad  ;)8®  ('.  (100®  F.);  tiirkiscdies 
Bad  oo— 60®  r.  (DU— 150®  F.). 

ZAveitens  das  Selnvitzen : Drei  Bunkte  Avurden  vernierkt 
beziiglieb  des  Fintlusses,  den  das  Bad  auf  das  SeliAvitzen  aus- 
tibt,  und  ZAvar:  1.  Die  Zeit,  die  erforderlicb  Avar,  uni  SeliAvitzen 
bervorzurufen ; 2.  die  Teinperatur,  tiei  Avelelier  das  SeliAvitzen 
liegann  und  6.  der  SeliAveisslietrag  in  einer  gegebenen  Zeit. 
Die  Resultate  Avaren  folgende: 


Aiiwendung  von  Wiinne  iiach  eiiier  neueii  Methode. 
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a)  Die  Durcliselmittszeit , welelie  erforderlieli  war.  beini 
elektrisehen  Liclitl)a(le  Schwitzen  zu  verursaelien . war  b .Min. 
32  See. ; beim  tiirkisdien  Hade  b Min.  3b  Bee.  Die  Zeit.  welehe 
beini  ttirkisclien  Bade  in  diesen  Fallen  erforderlieli  war,  Beliwitzen 
zii  veranlassen,  ^var  viel  gering-er  als  gewulinlieli,  da  der  Ver- 
sneli  bei  ziemlieli  warineni  AVetter  geniaelit  wurde,  so  dass  sieh 
die  lietrelfenden  Jnngen  Planner  selion  beini  Kintritt  in's  Bad 
in  eineni  fiir  raselies  llervorbringen  von  Beliweiss  giinstigen 
Ziistande  l)efaiiden.  Bei  einer  Mdederholiing  dieser  Versaelie  bei 
kalteiu  Mbisser  fand  man.  dass  die  l)eini  tiirkiselien  Bade  er- 
forderlielie  Zeit,  Selivitzen  zu  veriirsaehen , viillig  viernial  so 
lang  war  als  beini  elektrisehen  Lielitbade.  Beini  riissiselien 
Bade  war  eine  noeh  litiigere  Zeit  noting.  Das  Sehwitzen  lie- 
ginnt  beim  elektrisehen  Lielitbade  oft  sehon  in  ein  oder  zwei 
Miniiten. 

h)  Die  Diirehsehnittsteniperatur , bei  weleher  beini  elek- 
trisehen Lielitbade  Behweiss  ersehien , betriig  27‘2‘^C. ; lieini 
tiirkiselien  Bade  60 — 6b®  C. 

c)  Die  Sehweissnienge  war  beini  elektrisehen  Bade  in 
derselben  Zeitliinge  doppelt  so  gross  als  lieim  tiirkiselien  Bade. 

Eine  Keihe  ^'ersehiedener  interessanter  Yersiielie  wurde 
zu  deni  Zweeke  gemaelit , den  Eintluss  des  elektrisehen  Lieht- 
bades  aiif  die  Zahl  der  Blutzellen  und  andere  kiirperliehe  Zu- 
stiinde  zu  bestinimen ; doeli  die  deutlielisten  Mlrkungen,  die  sieh 
zeigten,  waren  die  sehon  besehriebenen. 

Die  Vortheile.  welehe  das  elektrisehe  rdehtbad  haupt- 
saehlieh  fiir  sieh  in  Ansprueh  niiiiiiit,  sind  folgende: 

1.  Die  Leiehtigkeit,  init  weleher  die  Wariiie  und  das  Lieht 
den  Kbrper  selbst  bis  zu  einer  betraehtliehen  Tiefe  durehdringen 
und  so  die  tiefer  liegenden  Dewebe  iinter  den  Eintluss  des 
Liehtes  briugenkann.  Bouchard  hat  nachgewiesen.  dass  Sehwitzen 
diireli  ein  Steigen  der  inneren  Teniperatur  uni  4°  C.  verursaeht 
wird.  Beini  elektrisehen  'Weissgliihliehtbade  tritt  die  M'ariiie 
direet  als  eine  strahlende  Kraft  ein , anstatt  in  der  langsanien 
AVeise  von  Ausbreitung  ( Diffusion  oder  Conveetion)  und  Leitung 
((  ’onduction).  Dadiireh  steigt  die  Teniperatur  des  Bliites  sehneller 
und  Selnvitzen  wird  veranlasst.  A\4irnie  in  dieser  AVeise  lieige- 
braelit.  beeinflusst  nieht  niir  das  Sehwitzen,  sondern  erregt  noeh 


U2 


Dr.  J.  H.  Kellogg: 


andere  Tliatigkeiten  des  Zellgewebes.  Indem  die  straldende 
Warme  des  elektrisclien  Weissgliildichtes  in  die  tief  liegenden 
Theile  des  Kdrpers  direct  eindringt.  anstatt  iliren  Weg  dnrcli  die 
schleelit  leitenden  Gewebescliichten  der  Kurperdeeke  langsam 
durcbzimiaclien , erregt  mid  belekt  diesellie  in  liobem  Grade 
die  Gewebe. 

2.  Das  elektrisclie  Licbtliad  kann  in  soldier  Weise  ange- 
i\  andt  werden  . dass  es  entweder  toniselie  nnd  starkende  AVir- 
knngen  erzielt  oder  scliwacbt.  Ein  kurzes  Bad  init  voller  Kraft, 
gerade  lange  genng,  einen  kriiftigen  Hantreiz  lierrorznrnfen, 
oline  Jedocb  Sclni  itzen  zn  vernrsadien , ist  eines  der  ii  irk- 
sainsten  Mittel  peri])lieriselier  Reiziing.  Die  tonisdien  AVirknngen 
eines  solcben  Bades  mcigen  nodi  dnrdi  ein  gleidi  darauf- 
folgendes  kaltes  Spritzbad,  oder  dnrdi  andere  Form  jieripberer 
Kalteapplication  iveiter  yerstiirkt  nnd  so  eine  Reaction  der 
angenebmsten  nnd  wirksamsten  Art  erzielt  werden.  Die  starke 
Erbitzimg  der  Hant  bereitet  der  Kalteapplication  den  AAAg, 
oline  jedocb  die  Blutgefasse  so  zu  tiberhitzen  nnd  ersclilatfen, 
dass  die  AViedererlangnng  der  Elasticitiit  der  Hantgewebe  so 
langsam  yor  sidi  ginge,  dass  der  Kranke  zn  selir  ersdiiipft 
werden  kunnte  oder  sidi  eine  Erkaltimg  znzoge. 

r>.  Die  Beqnemliclikeit , mit  der  das  elektrisclie  Liclitbad 
angeivandt  werden  kann,  stellt  dassellie  weit  iiber  das  tiirkisdie 
nnd  rnssisdie  Bad  oder  andere  warnie  Biider.  Die  Temperatnr  ist 
dabei  leiclit  zn  regnliren,  indem  man  namlicli  eine  oder  melirere 
Grnppen  yon  Lampen,  je  nacli  Bedarf,  ein-  oder  ansselialtet. 
Die  Warmemenge  lasst  sick  dadnrcli  absolnt  nnd  sofort  con- 
troliren.  Und  da  bier  die  Ayeissgliibenden  Faden  der  Lampen  die 
Wiirmeqnelle  bilden  nnd  niclit  eine  erliitzte  Atmospliare,  so  kann 
die  Controle  leiclit  nnd  nnyerzitglicli  ansgeiibt  werden.  Sobald 
man  eine  Lampe  abdrelit,  ivird  die  yon  ilir  knrz  yorber  aus- 
gesandte  AFarme  sofort  yerscliwinden.  AAArd  erhblite  Warme 
yerlangt,  so  kann  die  erwnnschte  Anzabl  yon  Lampen  ein- 
gesclialtet  werden,  nnd  dieselben  entwickeln  angenblicklicli  ilire 
Thatigkeit. 

4.  Nocli  ein  weiterer  besonderer  Amrtlieil  des  elektrisclien 
AA^eissgliihlichtbades  yor  anderen  ArA'^armeqnellen  ist  die  Leiclitig- 
keit,  mit  welcher  dasselbe  placirt  werden  kann.  In  dieser  Hin- 
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siclit  iibertrift't  es  bei  Aveitem  Ibilimi^en  oder  irf>'eii(l  eiiie  aiidere 
]\retbode,  dem  Kurper  AVarnie  zuzutuliren.  Veninttels  passeiidor 
Vorkebniiig-en  kaiin  die  Waiaiie,  wenii  erwiinselit , auf  einen 
kleiiien  I’linkt  Idii  eoiieeiitrirt  wenlcii.  mid  Avird  iiicdit  mir  auf 
die  Oberdaebe  allein  Avirkeii . soiideni  aucdi  auf  tiefer  liefiiuide 
(JeAvebe.  leb  liabe  dureli  ei^'eiie  Ueobaelituii”'  be\A'eis('ii  kdiinen. 
dass  die  stvaldende  Kraft  des  elektriselu'u  Liebtes  di('  (Jew (die 
bis  7A\  eiiier  Tiefe  aou  mebrereii  Zoll  durcbdriiiii't. 

Die  Hilli^'keit  des  Ibides  sollte  daim  elieiiso  Avit*  seine 
Jteciueinlielikeit  in  KrAAanuno-  n-ezon-cm  AAerden.  Ks  ist  keine 
kostspielij?e  lleizeinrielitung’  erforderlieli.  Der  Apparat  ei-weist 
sieli  inelir  als  doppelt  so  niitzlieb  als  das  tiirkisclie  Had  and 
ist  zugleieb  unendlieli  beipienier , eintiudier  und  eontrolii-barer. 
Die  gauze  Kraft  des  Itades  ist  fiii’  unmittelbari'n  (Jebraueh 
disponiliel,  doeli  kann  diesellu'  sofort  ausser  Dienst  gesetzt 
Averden.  Die  Kosten,  ein  solcdies  Had  zu  unterbalten.  sind  eigent- 
licli  minimal,  da  eine  Ausgabe  nur  fiir  den  Strom  und  die 
Lamjien  erAviielist.  Die  Leuelitkraft  geAA'iilndieber  ’Weissgliili- 
lamjien  geniigt,  A\alirend  eines  dabres  taglieli  ;•)()  oder  40  Hiider 
abzugeben.  Der  Kosteipireis  eines  Stromes  fiir  ein  Dad  betiligt 
nacli  der  geAA'iilmlieben  Taxe  in  unseren  grossen  Stiidten  nicbt 
melir  als  ZAvei  oder  drei  ('ents  (8 — 12  rteimige). 

6.  Ein  AA  eiterer  Aviebtiger  \'ortbeil . den  dieses  Had  ge- 
Avalirt,  ist  der,  dass  der  Kranke  niebt  in  einen  geseblossenen 
Kaimi  einges}ierrt  ist  und  gezAvimgen  AA  ird,  tiberbitzte  Luft  ein- 
zuatbmen , AA^elebe  A'ielleicbt  mit  unreinen  Stoflfen  diebt  erfiillt 
ist,  sondern  Avabrend  des  Bades  Luft  a ou  gexA  iilmlieber  Temjie- 
ratur  atbmen  kann.  Dadnrcb  Avird  die  (lefabr  A'on  etAvaigen 
Nacbtbeilen,  die  aus  dem  Bade  envaebsen  kbnnten , sieberlieb 
A' er  minder  t. 

leb  babe  seit  etlieben  Jabren  in  dem  mediciniseben  In- 
stitute, das  ieb  leite,  eine  Anzabl  dieser  ('abinette  im  Geliraucli 
und  babe  im  \>rein  mit  ineinen  ('ollegen  zusammen  melir  als 
20.000  soldier  Biider  bei  A'ersebiedenen  Krankbeiten  und  mit 
den  besten  Erfolgen  A^erordnet.  Es  envies  sieb  namentlieb  Avertlnmll 
bei  Bebandlimgen  A on  Fettsucbt,  Rlieumatismiis,  Zuekerliarnrulir, 
BriffhfsGher  Krankbeit  und  liei  alien  Krankbeiten,  die  Bouchard 
so  tretfend  mit  dem  Ausdrucke  ,,A'erlangsanite  Ernabrung"  eliarak- 
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Dr.  J.  H.  Kellog}^:  Anweuduiig  von  Wanne  etc. 


terisirt.  ICs  ist  das  wirksamste  aller  sclimerzstillcndeii  Mittel,  die 
Idr  lleilzweeke  ^•ebiaiiielit  werdeii  kiinnen.  Als  toiiiscdies  imd 
starkendes  Mittel  leistete  es  grosse  Dienste  bei  der  lleliandlung* 
von  Nei'venselnviielie.  Nervenseliinerz  (Neuralgia),  bei  elironischer 
]\lalariavergiftiing  and  aiidereii  Ivraiiklieitszustaiuleii.  Das  elek- 
triselie  Lielitbtid,  von  einer  kalten  Doiiebe  getdlgt.  erzengt  eine 
geradczu  benierkenswertlie  Zunalnne  in  der  Zald  der  Jllut- 
k(irj)erelicn,  eine  krselieimnig,  welehc  dureli  die  Anwendung  voii 
Iviilte  anf  di(‘,  llaut  liervorgeiaiten  vird  and  zuerst  dundi 
nnseren  liervorrageiidsten  .Meister  in  der  Wbisserlieilkunde,  llerrn 
Professor  W'hiicnitfz,  beobaelitet  iind  gedeutet  wiirde. 
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Eilie  ueue  Methode  der  Tliemopalpatioii. 

Von  Privatdocent  Dr.  Max  Herz  in  Wien. 

Als  Benczur  uml  Jonas  im  Jalire  1890  imtor  deiu  Xainen 
.,Theriiiopalpation“  eine  neue  Untersuclnm^-smethodc  ])ul)lic'irten, 
^V'elclle  den  Zweck  hattc , durch  Feststelliing  wiirmerer  iind 
kiilterer  Bezirke  der  Hautoberdaelie  Scldiisse  aiif  die  Griisse 
mid  Bescliaffenheit  der  darimter  liegenden  Organe  oder  patlio- 
logischen  Prodncte  zii  ennuglielien , begann  ancli  die  Klinik 
sieli  fiir  die  Temjieratiir  der  Kurperoliertlaclie  zii  interessiren ; 
allerdiiigs  nur  knrze  Zeit,  weil  es  sich  bald  herausstellte,  dass 
die  von  Benczur  iind  Jonas  anfgestellten  Grnndsatze  nnricbtig 
waren  and  sieb  diircli  andere  nicbt  ersetzen  Hessen. 

Die  genannten  Antoren  kdnnen  trotz  des  cclatanten  ]\liss- 
erfolges  das  Yerdienst  fiir  sieb  in  Ansprncb  nelnnen , znerst 
init  der  blossen  Hand  die  Hant  in  Bezng  auf  ihre  Temperatiir 
abgetastet  zu  haben.  Leider  gelingt  es  niebt  Jedem,  die  Unter- 
scliiede  mit  der  erforderliehen  Priicision  zu  erkennen,  weshalb 
man  sieb  vielfaeli  instrunienteller  Metboden  bedient  bat,  um 
die  Tastbefnnde  dureb  exaete  Messimgen  zu  eontroliren.  Die 
Teniperatur  einer  Dberflacbe  zu  bestiinmen,  ist  a priori  unuidglicb 
imd  man  kaiiii  daher  als  ein  erreichbares  Ziel  sieb  nur  vor- 
nelmieu,  berauszufiuden , ob  unter  den  gegebenen  \'ersucbs- 
bedinguugen  die  Haul  und  die  ihr  anliegenden  Organe  mebr 
oder  neniger  Y'arme  an  ihre  Uiugebimg,  beziebungsweise  an 
das  messende  Instrument  abgeben.  Das  wurde  vielfaeli  tiber- 
selien.  Man  ineinte  die  wirkliebe  Teinperatur  der  llautober- 
diielie  gefunden  zu  balien  und  so  kam  es,  dass  jedes  \>rfabren, 
ja  jedes  Instrument  andere  Kesultate  zu  Tage  furderte. 

Vortschritto  der  Hydrotherario.  10 
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Ur.  Max  Herz: 


Die  moisten  Autoren  ^iii^-en  tlieniioelektriseh  vor,  amlere 
arheiteteii  mit  Contaettliermometem  (Winternitz  u.  A.).  Das 
erstere  N’erfahreii  ist  zu  iimstamllicli  mid  kostspielig,  das  letztere 
zii  uii<>-emui  imd  lan^avieri"-.  Aiif  die  Kesultate  derselbeii  koimiien 
wir  ill  oilier  riililieatioii . die  wir  iiiit  Ilerni  \)y.  Hichel  vor- 
bereiteii,  iioeb  znriiek. 

Wir  verweiideteii  zii  uiisereii  Messiiii^eii  eiii  Dittereiitial- 
Liit'ttliermoiiieter . desseii  Ausselila^'e  iiiit  eiiicni  Alkolioliiiaiio- 
iiieter  bestiinint  w arden.  \)  Eiii  Difilerential-Lut'ttlierinoineter  in 
eintaebster  (lestalt  liaben  selion  Benczur  and  Jonas  ano-egeben. 
Es  erwies  sieb  jedoeli  ans  and  Anderen  als  vollstaiidig  anver- 
wendbar.  Die  nebenstebende  lialbselieiaatiselie  Eigar  zeigt  den 
von  ans  beniitzten  A])])arat.  A and  B sind  gleieli  grosse  liolili' 
Metalljielotten  init  Holzgriden.  Hire  llolilraaine  stelicii  dareli 
die  diiniien  (Janiiniselilaaelie  c d and  (\  d-^  mit  dem  eiigen  E-Kobre 
d.  e d^  in  Verbindang.  Dei  c zweigt  von  dem  U-Kolire  eine 
(Tlasrblire  ab,  welehe  za  dem  grosseii  Alkobolgefasse  G fiilirt. 
Zwdsclien  d and  f/j  spannt  sieb  ein  (bmnianicationsrolir,  welelies 
darch  den  Dreiweghalin  H aiiteibroelien  ist.  8telit  dieser  Halm 
so  wie  in  der  Alibildang,  dann  eominimicirt  die  Laft  der  Eelotten 
niclit  nar  mit  dem  r-Hobre,  sondern  aaeli  dareli  den  knrzen 
Gamniiselilaach  f/  f mit  dem  Lattranme  des  Alkoliol reservoirs 
and.  wenii  aneb  der  llabn  Ef,  gebtfnet  ist.  mit  der  tVeien  Eatt. 

A\'ill  man  mit  dieseni  Apparat  die  TemperatarditTerenz 
zweier  Kiirjierstellen  bestimmen,  dann  btfnet  man  zanaelist  beide 
Hiiline.  woraaf  sieb  der  Alkoliol  sowobl  in  den  Scbenkeln  des 
U-Kobres  ivie  in  dem  Reservoir  G gleieb  einstellt.  Aaf  der 
IMillimetertbeilang  best  man  den  Rabestand  genaa  ab.  Dann 
scbliesst  man  den  Halm  //.  detzt  eommanieiren  die  lloblraame 
der  Relotten  niebt  iiielir  mit  einander,  da  die  Verbindang  d d^ 
abges])errt  ist.  .letzt  setzt  man  die  Metallkbrper  mit  niebt  allza 
starkem  gleielmiassigen  Draeke  aaf  die  za  nntersaelienden  Stellen 
and  liiilt  sie  dareli  (5  10  Minaten  daselbst  test.  Die  in  dem 

Tnnern  der  Kajiseln  entbaltene  Laft  erwarmt  sieb  and  debut 
sicli  ans.  Sie  driiekt  das  Alkobolniveaa  in  beiden  Scbenkeln 


')  Der  Apparat  ist  voa  Herru  Castagua , Mechaniker  in  Wien,  iX., 
Scluvarzspanierstrasse  17,  verfertigt. 
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des  U-Kohres  lieral),  und  zwar  iimsoiiiehr,  je  nielir  sic  erwannt 
Avtirdo.  1st  eine  der  lieiden  Hautstellen  warmer,  dann  sinkt 
aid'  ihrer  Seite  der  Alkoliol  tieter  lierah.  Der  Stand  der  l)eid(*n 
Niveaus  Avird  al)^‘elesen.  Man  hat  also  aiif  diese  Art  ertahren, 
Avelche  Stelle  wanner  und  uni  Avie  Adel  \Aiirnier  sie  ist. 

^"ig.  11. 


Ein  Mass  t'iir  die  Avirkliclie  Temperatur  der  darunter- 
liegenden  Theile  hat  man  aber  iioch  nicht  geiAonnen;  denii 
der  Aussehlag  des  AlkoholniA'eaus  liiingt  ehenso  sehr  a'ou  der 
Temperatur  al>,  AA  clelie  A"or  der  Messung  in  deni  ganzen  System 
geherrseht  hat,  Avie  von  der  Temperatur  naeli  derselhen.  ^yenn 
die  Pelotten  A orlier  sehr  kalt  AAmren,  Averden  sie  diirch  Anlegen 
an  einen  AAarmen  Kurper  iiiii  viel  niehr  tirade  erAvarmt,  als 
wenn  sie  schon  A orgewiimit  Aviirden.  ^laii  muss  also  die  Tem- 

10* 
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Dr.  Max  Herz: 


peratur  des  Kaumes  an  oineni  verliisslicdien  TJiei-niometev  al)- 
lesen  inul  diese  Temperatur  zn  der  aiif  die  bescliriedene  xVrt 
g-efundenen  addiren. 

Die  Differenz  zwiselien  Zinimer-  mid  oberfiacliliclier  Kdrper- 
temperatur  wird  an  dein  Instrinnent  in  Milliinetern  Alkohol  ali- 
gelesen.  Es  ist  daher  nothwendig,  an  jedein  Apjiarat  den 
Teinperatunverth  der  Ansscliliige  enijiiriseli  zii  tinden , Avas 
natiirlieli  nur  eininal  Aoni  Vertertiger  zu  geseliehen  liat.  W'ir 
nalnnen  die  (Iradnirnng  so  Amr,  dass  Avir  in  erAvanntes  Wbasser 
eine  fiaelie  lUeehAvanne  stellten , anf  den  Uoden  derselben,  nm 
den  Verlialtnissen  der.llaut  Avenigstens  in  priniitiA'er  Weise 
niilicr  konnnen  zn  kbnnen , einen  diiinien  liefeueliteten  Flanell 
legteii  mid  anf  diesen  die  Telotten  stellten.  Die  Temperatur 
des  Wassers  Aviirde  genau  bestimmt . ebenso  die  Teinjieratnr 
des  Ramiies.  Wir  konnten  so  bestimmen,  mn  AA'ie  A'iel  Millimeter 
das  AlkoliolniA'^eau  lierabgedriickt  Avurde,  AAenii  man  die  Mess- 
kbrper  anf  eine  Flaebe  aiifsetzt,  nnter  AA'elelier  sieb  eine  Fliissig- 
keit  betindet,  AA  elcbe  z.  B.  mn  10°  (b  Avarmer  ist  als  die  nm- 
gebende  Lnft.  DiAddirt  man  dnreb  10,  daiin  erliiilt  man  den 
Anssehlag,  AA^elcher  1°  (J.  entspricbt. 

Tn  dem  Berielite  iiber  die  Residtate,  Avelclie  Avir  im  Vereine 
mit  Herrn  Dr.  Hiehel  gefiinden  haben , Averden  Avir  kurzAveg* 
A'on  llanttemperatnren  Sjn'ecben,  AAms  aber  so  a iel  beissen  Avird, 
als  dass  die  nntersuelite  Hantstelle  bei  der  bestimmten  Lnft- 
temjieratur  anf  den  Messkbrper  so  eingeAvirkt  babe . Avie  die 
Oberdaelie  eines  kiinstliclien  GcAAebes,  Avclebes  A'om  A\'asser  der 
betretfcnden  Temperatur  geheizt  Avird. 

Bei  der  VerAvendung  der  bescbriebcnen  Metbode  ist  noch 
aiif  zAvei  Umstande  Rucksiclit  zu  nebmen , niimlieli  auf  die 
ScliAvankungen  des  Luftdruckes  und  auf  eventuelle  Fngleicli- 
heiten  der  A^enAendeten  I’elotten.  ^^>nn  sieb  AAiilirend  der 
Untersueliung  der  Luftdruck  andert , dann  Avird  das  Resultat 
insoferne  gefalscbt,  als  die  absoluten  Wertbe , die  man  erliiilt, 
niedriger  oder  libber  ausfallen , je  iiaelidem  derselbe  gestiegen 
Oder  gefallen  ist.  Die  Differenzen  zAviselien  ZAvei  zu  gleiclier  Zeit 
untersiicliten  Stellen  AA^erden  dadiireli  jedocb  niclit  tangirt.  Ge- 
Aviihnlicli  scliAA  ankt  zAvar  in  so  kiirzer  Zeit  der  Ijiiftdriick  niclit 
merklicli , es  komnit  aber  besonders  bei  stiirniiscliem  Wetter 
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Yor,  (lass  man  hcide  Nivcaus  dentlicli,  natiirlicli  ])arallel,  sicdi 
heben  oder  senkon  sielit.  Diesen  Felder  kbnnte  man  nnr  dnreli 
genaue  gdeiclizeitige  Harometerablesimgen  eliminiren.  Fs  konmit 
jedocb  bei  der  Tliermo])al])ation  immer  nnr  anf  Differenzen  an, 
weslialb  man  es  nielit  nntliig  liat,  das  an^iind  fur  sich  einfaelie 
Verfaliren  zii  eomplieiren.  Wenn  Jiian,  wie  wir,  nocb  einiges  Ge- 
Avieht  aneb  anf  die  absolnten  Wertlie  zmlegen  gedenkt,  darf  man 
nie  vergessen , dass  dieselben  inbglieherAveise  durcb  eine  unbe- 
merkt  gebliebene  Lnftdrncksclivvankimg  yerfiilsebt  sein  kbnnen. 

Mit  absolute!’  Sielierlieit  kann  man  die  Felder  vermeiden, 
Avelclie  ans  der  IJngleicldieit  der  Felotten  lierYorgelien.  Diese 
Ungleiebbeit  ist  in  erster  Linie  dadurcli  bedingt,  dass  es  aucli 
bei  der  grbssten  Sorgfalt  nielit  gelingt,  die  llohlraiime  ganz 
gleieh  zii  boliren,  die  Bbden  ganz  gleicli  dick  zn  inacben  ii.  Aelinl. 
Ferner  konimen  ziifallige  Differenzen  hinzu,  z.  B.  die  Erwarmung 
einer  Belotte  dnreli  Beriihrimg,’  bevor  nocb  die  rntersiiclmng 
begonnen  liat,  dalier  die  Ilidine  nocb  often  sind. 

Wir  nabmen  dalier  immer  zwei  Messiingen  vor,  indem 
wir  das  zweite  Mai  die  Messkbrper  taiiscbten,  so  dass  I’elotte  B 
dort  lag,  wo  friiber  A imd  nmgekebrt.  Es  warden  die  fiir  jede 
Stelle  gewonnenen  je  zwei  Zablen  addirt,  die  beiden  Siimmen 
von  einander  siibtrabirt.  Die  balbe  Differenz  gibt  den  Temperatur- 
iinterscliied  an.  Die  Stelle , welcber  die  grbssere  Siinnne  ent- 
spricbt,  ist  die  warmere. 

Beispiel : Messimg  an  beiden  Oberselienkeln. 


Kechts  Links 

Mm.  Alkohol  Mm.  Alkohol 

1 . Jlessung Pel.  A 254  Pel.  B 269 

2.  Messuiig Pel.  B 285  Pel.  A 270 


Summe  . . . 539  539 

Bei  dieser  Untersiiebimg  zeigte  die  Felotte  B beide  Male 
inn  If)  Mm.  Alkobol  inelir  als  A aiis  irgend  einem  der  vorer- 
Avalmten  Griinde.  Ferner  siebt  man  aber,  dass  bei  der  zweiten 
Messimg  beide  Felotten  biibere  Wertbe  angaben  als  beide  ersten, 
was  diircb  ein  Sinken  des  Liiftdriickes  zii  erkliiren  ist.  Trotz- 
dem  sind  die  scbliesslicben  Sunimen  gleicli,  Avoraiis  hervorgelit, 
dass  die  gewonnenen  Stellen  gleicli  warm  waren , woranf  man 
nacb  einer  Messimg  nielit  liiitte  gefasst  sein  kiinnen. 


Das  Seebad  Yom  liydriatischeii  Standpuukt. 

Von  Dr,  E.  Lindemann,  Badearzt  in  Helgoland. 

Wenn  man  die  physiologisclie  Wirkung  der  Seebader 
iialier  in’s  Ange  fasst , so  ergibt  sieli , dass  Avir  es  bier  mit 
eiiier  cbcmiscben,  inechanisclien  and  tberaiischen  Wirkung  de& 
Wassers  auf  den  inensebliehen  Organismus  zu  thiin  haben. 
Die  eheinische  Wirkung  Avird  durcli  den  niebr  oder  minder 
liohen  Salzgehalt,  die  ineebanische  dureh  den  Wellensehlag 
bedingt,  die  therinisehe  endlicb  als  „KalteAAdrkung“  aufziifassen 
sein,  SoAveit  die  letztere,  die  tliermisebe  Wirkung  des 
Seebades,  bei  der  GesammtAvirkung  desselben  in  Hetraclit 
koniint,  muss  man  sie  nacli  den  Gesetzen  der  Hvdrotherapie 
beurtbeilen,  und  kommen  dabei  alle  Leliren,  AA'cIche  Wiufernitz 
in  seinem  Werke  iiber  Hydrotlierapie  und  in  seinen  sonstigen 
Veroffentlicbungen  iiber  KalteAvirkung  uns  iiberlielert  hat.  a^oII 
und  ganz  zur  Geltung.  Allerdings  sind  biebei  die  Seebiider  in 
den  siidlicben  Meeren  (Mittelmeer  ete.)  auszuschliessen , da 
ilire  Temperatur  zur  gewohnten  Saison-  und  Badezeit  zu  boch 
ist , um  KalteAvirkungen  ausiiben  zu  kbnnen.  So  soil  die 
^leerestemperatur  betragen  : 

nach  Wutzer^')  im  Golf  A’on  Neapel  (Juli  —August)  20 — 25®  C., 
in  Palermo  (Anfang  September)  21 — 24®  C., 
an  der  Ost-  und  Siidkiiste  Siciliens  (Ende  August)  22  bis 
28“  C., 


’)  Wutzer , Yei'gleicliende  Bemerkungen  iiber  die  AVirkung  nbrdliclier 
nnd  siidliclier  Seebiider  (Rhein.- AVestph.  Cori'espondenzbl.,  1845,  Nr.  8). 
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iiacli  Leichtenstcrn'^)  (21.  Jiini  bis  22.  September , mittlere 
Sommertemperatiir)  im  Mittellaiidischen  Meer  22  bis 
27°  C., 

im  Atlantischen  Meer  22 — 23*^0., 

(lagegen  in  tier  Xordsee  16 — 
in  der  Ostsee  15 — 17®  C. 

iind  in  Helgoland  betrugen  die  lOjiUirigen  monatliehen 
Mitteltemperaturen  des  Meerwassers^)  im  .hini  12'4, 
Jnli  15’4,  August  17'3,  September  16  2,  October  13'2. 
Es  kiinnen  also  nur  die  Nord-  nnd  Ostseebiider  lieran- 
gezogen  werden  , wenn  von  einer  Kaltewirkung  der  Seebader 
die  Rede  ist.  Wenn  man  mit  ihnen  nun  die  Flussbiider  aut 
dem  Continent  vergleicht , so  sehen  wir,  dass  die  sommerliche 
Temperatur  derselben  zur  gleiclien  Zeit  (Juli — September)  er- 
lieblich  holier,  ja  dass  — Geliirgsbiiclie  ausgenommen  — die 
Nurd-  und  Ostseebiider  unter  den  natiirliehcn  Eiideni  im 
Sommer  am  kaltesten,  dalier  aucli  erfrischendsten  sind.  IJni 
nun  dem  Verstiindniss  dieser  pliysiologischen  Kaltewirkung, 
die  aucli  fiir  das  Seebad  in  erster  Linie  Geltung  hat,  niiher 
zu  kommen , brauchen  wir  nur  das  classische  Handbueh  von 
Winternitz  zur  Hand  zu  nehmen  uiid  wir  linden  darin  einen 
ganzen  Schatz  von  thcils  aus  der  Literatur  herangezogenen, 
hauptsaehlich  aber  eigenen  Untersuchungen , welehe  uns  iiber 
diese  Frage  aufklaren.  So  erfahren  wir®),  dass  es  — naeh 
Ex])erimenten  von  Biix  und  Goldscheider  — „in  der  Haut  be- 
sondere  Nerven-  und  Xervenendapparate  gibt,  welehe  die 
Kalteempfindung  vermitteln  und  dass  diese  Kaltecmptindung  — 
naeh  Experimenten  von  Herzen  — ebenso  wie  die  Tast- 
emptindung  durch  die  Hinterstrange  des  Riickenmarkes  fort- 
geleitet  wird,  dass  ferner  — naeh  Friedmann’ s A'ersuchen  — 
sieh  durch  Kaltewirkung  eine  Abschwachung  der  Tastemptin- 
dung  der  elektrischen  Leitung  und  dev  Retlexreizbarkeit  er- 
zielen  lasst“. 


’)  Letchfensfer}i,  Baliieotlierapie.  Zieinssoi’s  Hanclb.  d.  allg.  Therapie. 
■)  lAndemann,  Die  Nordsee-Tnsel  Helgoland,  pag.  74. 

®)  Winiernilz,  Die  Hydrotherapie  auf  pliysiologischer  und  klinischer 
Grundlage.  2.  Aufl.  18110,  pag.  30. 
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Dr.  E.  Lin  deiuann  : 


Hauptsaclilich  aber  sind  es  die  eigenen  L ntersucliiingen 
voii  Herrn  Professor  Winternitz , res])ective  die  unter  seiner 
Leitung  vorgenoimneiien , deren  Residtate  iiber  die  genaiieren 
pbysiolog-iscben  Wirkimgeii  des  Kaltereizes  aiif  die  Bliitwarine 
nnd  Bliitvertbeihing-  im  Korper,  aiif  die  Hautfunction , den 
Stoffweclisel  etc.  Licbt  verbreiten  nnd  beweiskraftige  Scbliisse 
gestatten.  Die  Thatsacben,  dass  diircli  Kaltewirkung  anf  die 
Hant  znnaclist  eine  Contraction  der  Uautcapillaren , daraiif 
eine  Erweiternng  derselben  — active  Gefasserweiterung  nnter 
deni  Einfiuss  von  Heinmungsnerven  — , ini  Ganzen  eine  Er- 
bbliung  des  Gefasstonus,  der  Innervation,  des  Gesammtstotf- 
wecbsels  vernrsacbt  wird,  verdanken  wir  diesen  liabnbreelienden 
Arbeiten. 

Wahrend  dieselben  init  exacten  Messinstruinenten , ^\ie 
kSpliygmomanoineter , Aestliesiometer,  Calorimeter  etc.,  vorge- 
nommen  nnd  die  Residtate  zablenmassig  anf  das  Genanestc 
wiedergegeben  wnrden,  sind  letztere  durcb  spliygmograpbisclie 
nnd  pletliysinograpliisclie  Cnrven  veransclianlicbt  nnd  erlantert 
worden.  Dass  bei  der  Pnlscnrvc  nacb  Kalteeinwirknng  — als 
Zeiclien  der  vennebrten  Herzkraft  — die  erste  Ascensionslinie 
der  Curve  libber  nnd  dentlicher  ansgepriigt  — als  Zeiclien  des 
vennebrten  Gefasstonus  — , die  Elasticitatswelle  ebenfalls  dent- 
liclier,  die  Riickstosswelle  dagegen  niedriger  wird  nnd  libber 
gegen  den  Sclieitehvinkel  lieranriickt,  die  Intervalle  zwisclien 
den  einzelnen  Cnrven  — als  Zeiclien  der  Pnlsverlangsamnng  — 
grbsser  werden,  sind  in  Knrzem  die  liielier  zn  rechnenden 
wiclitigen  Ergebnissc. ')  Beziiglich  der  Kbrpertemperatnr  wnrde 
von  Winternitz  die  Tbatsaclie  dnrcb  Experiinente  festgelegt, 
dass  nacli  Kalteeinwirknng  — dnrcb  kalte  Bader  — die  Innen- 
temperatnr  des  Kbrpers  (Aclisellibble)  sicli  erhiilit.  dies  trat 
indess  niclit  ein,  wenn  mit  der  Warmeentzielinng  gleiclizeitig 
eine  Eriction  der  llant,  mit  der  tliermischen  eine  meclianische 
llantreiznng  verbnnden  wnrde. 

Bei  den  vielen  Untersnclinngen , welclie  icli  im  letzten 
Jalirzelint  — als  Badearzt  von  Helgoland  — iiber  die  jibysio- 
logisclie  Wirknng  der  Seebader  mit  den  oben  genannten  IMess- 
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instrumenten  : Aestliesiometer , Spliygmograpli , Sphygnioinano- 
iiieter  gemacht  habe,  bin  icb  nun  aucb  zu  gleicben  Kesiiltaten 
gekoinmen , die  bier  sogar  besonders  stark  nnd  nacldialtig 
hervortraten.  So  waren  die  Verandernngen  an  der  Pnlscnrve 
nacb  dem  Seebad  — die  Zeicben  der  Capillarcontraetion,  der 
spateren  activen  Gefasserweiterung  init  erbblitem  Tonus,  ver- 
inebrter  Herzkraft  — stets  sebr  deutlicb.  Der  Puls,  zuerst  sofort 
nacb  dem  Seebad  sebr  besebleunigt . so  dass  icb  nacb  einem 
kurzen  Seebad  von  9“  R.  140  Scblage  nieines  Pulses  zablte, 
scblug  spater  langsamer  als  vor  dem  Bade  und  blieb  dies 
nacldialtig  in  der  Mebrzabl  der  Beobacbtungen.  Die  Respiration 
wurde  desgleicben  langsamer  und  vertieft.  der  Blutdruck  erbiilit, 
der  Stotfwecbsel  vermebrt , wofiir  exacte  Untersucbiingen  von 
Beneke  vorliegen.  S^unptomatiscb  zeigte  sicb  rneist  ein  viel 
grbsseres  Kraft-  und  Warmegefiibl  der  llaut,  verniebrte  Ess- 
lust,  ein  grosseres  Gefiibl  der  Bebaglicbkeit  naeb  dem  Seebad, 
ebenso  wie  nacb  einem  kalten  Bad  mit  Uebergiessungen.  Ganz 
besonders  aiisgepriigt  war  dies  Gefiibl  der  Warine,  des  Wobl- 
befindens  stets,  wenn  mit  dem  Seebad  gleicbzeitig  ein  starker 
Wellenscblag  verbunden  war.  Andererseits  babe  icb  sebr  oft 
Fade  zu  beobacbten  Gelegenbeit  gebabt,  in  denen  das  Seebad 
scblecbt  bekam  und  mebr  oder  weniger  scbnell  voriibergebende 
Krankbeitszustande  zur  Folge  balte.  Tbeils  war  eine  bestebende 
Anamie  oder  Neurastbenie  boben  Grades  bieran  die  Scbuld  in 
Fallen , wo  das  kalte  Seebad  iiberbaupt  contraindicirt  war. 
rneist  aber  zu  langer  Aufentbalt  im  Bade,  so  dass  der  Kalte- 
reiz  anf  die  Haut  zu  intensiv  wirkte  im  Verbaltniss  zur 
regulatoriscben  Tbiitigkeit  und  Kraft  des  Herzens.  Fin  Zn- 
stand  von  Herzscbwaebe  trat  dann  gewbbnlicb  ein  mit 
scbwaebem  Puls,  Kalte  und  Frostgefiibl  mit  Zittern  am  ganzen 
Leibe,  cyanotiscb  blasser  Haut,  als  Zeicben,  dass  die  Reactifm 
mit  der  Riickkebr  des  Blutes  in  die  Haut  ausgeblieben  war 
und  eine  Contraction  der  Capillaren  mit  Staining  im  Blut- 
kreislauf  fortgedauert  batte.  Es  bildeten  diese  Fiille  die 
beste  Illustration  fiir  das  von  Ulnfernitz'^)  Gesagte : „Der 
Effect  der  Kiilte  anf  die  Hautgefasse  ist  nacb 


^rin/eniifz,  1.  c.  pag.  52. 


154 


Dr.  E.  Lindem  ami; 


(liesen  nnd  verscliiedeneii  aiideren  Untersuchiingen 
der  einer  energischen  Contraction,  die  in  kleineren 
Gefassen  bis  zii  vblligera  Verschwinden  des  Lumens 
gedeilien  kann.  — Endlich  wird  durch  allzu  intensive 
Einwirkung  oder  durch  allzu  lange  Dauer  dersclben 
.Stase,  venose  Stase,  Aufhorcn  jeder  Blutbewegung 
zu  be  0 bach  ten  sein.“  — Gliicklicherweise  wurde  in  den 
ineisten  Fallen  durch  eine  kraftige  Hautfriction  der  Gefass- 
krainpf  bald  iiberwunden  und  die  normale  Blutcirculation 
wieder  angeregt,  niir  blieb  der  Puls  noch  lange  Zeit  schwacher 
als  vorher,  wie  es  besonders  die  niedrigere  Ascensionslinie  der 
Pulscurve  zeigte,  die  sonst  einige  Stunden  nach  dem  Seebad 
stets  libber  war  als  vor  deinselben.  In  anderen  Fallen  zeigte 
sich  die  iible  Wirkung  des  zu  intensiven  Kaltereizes  erst  spater, 
und  zwar  durch  starke  Kopfschmerzen , gestbrte  Yerdauung, 
schlechten  Schlaf ; selbst  apoplektische  Insulte  habe  ich  bei 
alten  Personen  als  Folge  des  Seebades  beobachtet.  Audi  hie- 
fiir  linden  wir  bei  Winteruitz'^)  die  geniigende  Erklarung: 
,,Die  Collateralhyperamie,  die  coll  a ter  ale  Wall  ung , be- 
wirkt  eine  Fluxion  zu  den  verschiedensten  Organen.  — 
Die  Gefahr  einer  solchen  primaren  R iickstauungs- 
congestion  kann  aber  darin  gelegen  sein,  dass  kranke 
Getasse,  wie  beispielsweise  die  Gehirngefasse,  dem 
gesteigerten  Drucke  nicht  gewachsen  sind.“  — Manch- 
mal  zeigten  sich  auch  die  schlimmen  Folgen  des  zu  intensiven 
Hautreizes  auf  dem  Gebiete  der  sensiblen  Nervensphare.  So 
erinnere  ich  niich  einer  Dame  aus  Hamburg,  welclie  nach 
eiiiem  unzweckmassig  genoinmenen  Seebade  auf  Helgoland 
vollstiindig  den  Gerucli  verlor,  den  sie  erst  nach  mehreren 
Jahren  wiedererlangte.  Hiefiir  gelten  zur  Erklarung  folgende 
Satze:  „Es  wurde  wohl  mit  diesen  einfachen  Experi- 
mcnten  dargethan,  dass  wir  mit  dem  thermischen 
Reize  Wirkiingen  erzielen  kbnnen  auf  die  periphe- 
rischen,  sensiblen  Nerven,  wie  mit  jedem  anderen 
Xervenreize,  er  mbge  elektrischer,  mechanischer  oder 
chemischer  Natur  sein.  Zur  Reizempfanglichkeit  nicht 
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zii  Starke  Eingriffe  erholien  dieselbe,  wiilirend  zur 
Reizempfanglichkeit  zu  starke  Reize  die  Empfang- 
lichkeit  der  Nerveii  fiir  solclie  herabsetzen,  ja  ganz 
vernichteii  kbnnen.“ ’)  — Diese  Worte  machen  iins  gleich- 
zeitig  auf  einen  bei  der  Gegeniiberstellung  der  Wirkungen  des 
einfach  kalten  Wassers  and  denen  des  Seebades  sebr  wicbtigen 
Punkt  aufmerksani,  namlicb,  dass  bei  dem  letzteren  es  sich  — 
neben  dem  thermisclien  arid  mecbanischen  — aocb  am  einen 
cliemischen  Haatreiz  bandelt.  Die  Frage,  ob  and  wie  weit  der- 
selbe  an  den  Wirkaugen  des  Seebades  betlieiligt  ist  and  in 
welcher  Bezieliang  derselbe  za  dem  tbermiscben  Haatreiz  steht, 
ist  oft  lebhaft  and  verschieden  discatirt  vvorden,  so  dass  z.  B. 
Dr.  Kraner  (Misdroy)  in  einer  wertbvollen  Arbeit  „Ueber  den 
Werth  and  die  Bedeatang  der  Ostseebader  in  balneotliera- 
peatiseher  Beziehang“  an  einer  Stelie  sicli  aassert:  „Im  l^ebrigen 
mbchte  icb  dem  grbsseren  oder  geringeren  Salzgebalte  des  See- 
wassers  eine  Bedeatang  fiir  den  menschlichen  Kbrper  bei  der 
Wirkanff  des  kalten  Seebades  nicbt  beimessen.“ 

Zar  Klarstellang  der  pbysiologiscben  Wirkang  des  Salz- 
gebaltes  im  Seebade  and  damit  zar  Entscheidang  der  Frage: 
..Wie  weit  ist  das  Seebad  vom  bydriatisclien  Gesiclitspankte 
aas,  d.  b.  als  Kaltewirkang , za  beartbeilen  ?“  babe  icb  eine 
Anzabl  (70)  Wannenbader  theils  in  Siiss-,  tbeils  in  Helgo- 
lander  Seewasser  (bf  aVo  ClNa-Gelialt)  antcr  moglicbst  gleicben 
Bedingangen , d.  b.  za  derselben  Tageszeit , bei  der  gleicben 
Zimmertemperatar  etc.  genommen , respective  von  Andern 
nebmen  lassen  and  die  Wirkang  des  Bades  aafPals,  Respiration, 
Kbrpertemperatar  (besonders  aach  der  Haat) , Blatdrack , mit 
den  oben  genannten  Messinstramenten  walirend  and  zwei 
Standen  nach  dem  Bade  bestimmt  and  mit  einander  ver- 
glicben. ') 

Aas  dieser  (iegeniiberstellang  von  gleicbtemperirten  Siiss- 
and  Seewasserbadern  ging  hervor  beziiglich 

1.  des  Raises,  dass  nach  beiden  Badeformen  regelmassig 
eine  Verlangsamang  beobachtet  warde,  die  aber  nach  den  See- 
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batlern  intensive!-  liervortrat,  denn  in  60  (je  30)  Verg’leiclis- 
f alien  war  der  Pnls  dnrchsclinittlicli  bei  Siisswasserbadern 
nm  5,  bei  Seewasserbadern  nm  12  Seblage  verlangsamt; 

2.  der  Respiration,  dass  nacli  beiden  Badefornien  in 
der  Mehrzahl  der  Fade  eine  Yerlangsainnng  eintrat , dieselbe 
aber  nacli  den  Seebadern  sicb  liaiitiger  nnd  intensiver  zeigte, 
denn  in  46  (je  23)  Vergleichsfallen  land  ich  die  Respiration 
nach  den  Siisswasserbadern  in  5 Fallen  besclileunigt , in  7 
gleiehgeblieben  nnd  in  11  Fallen  durclischnittlieli  nm  2 bis 
3 Atliemziige  in  der  Minute  vennindert,  nach  den  Seewasser- 
badern dagegen  in  4 Fallen  besclileunigt,  in  3 Fallen  glcicli- 
geblieben  nnd  in  16  Fallen  durclischnittlieli  um  4 — 5 Athem- 
ziige  in  der  Minute  vennindert ; 

3.  des  Blutdruckes,  dass  nach  beiden  Badeformen  in 
weitaus  den  ineisten  Fallen  eine  Steigerung  eintrat,  welche 
nach  den  Siisswasserbadern  noch  etwas  deutlicher  war , denn 
in  18  (je  9)  Vergleichsfallen  fand  ich  den  Blutdruck  nach  den 
Siisswasserbadern  nur  in  eineni  Fade  vennindert,  in  den  iibrigen 
Fallen  um  circa  10  Mm.  Quecksilberdruck  gesteigert,  nach  den 
Seewasserbadern  in  keinem  Fade  vennindert,  sondern  durch- 
schnittlich  um  15  Mm.  Quecksilberdruck  vermehrt ; 

4.  der  Innentemperatur  des  Korpers  (Zunge  und 
Achsel),  dass  bei  beiden  Badeformen  eine  Erhohung  derselben 
in  der  Mehrzahl  der  Fade  zu  beobachten  war,  welche  nach 
den  Seewasserbadern  noch  etwas  ausgesprochcner  und  gestei- 
gerter  zu  sein  schien,  denn  in  50  (je  25)  Vergleichsfallen  fand 
ich  die  Achseltemperatur  nach  den  Siisswasserbadern  in 
5 Fallen  gleich  geblieben,  in  3 erniedrigt,  in  17  dagegen  um 
O-1—O-60  C.  erhoht,  nach  den  entsprechenden  Seewasserbadern 
in  3 Fallen  gleich,  in  7 verringert  und  in  16  um  0’15  — 0‘7®  C. 
erhiiht;  und  die  Zungentemperatur  in  28  (je  14)  Vergleichs- 
fallen  nach  den  Siisswasserbadern  7mal  gleich  geblieben.  3mal 
gcfaden  und  4mal  um  O'l — 0'3°  C.  erhoht,  wahrend  nach  den 
Seewasserbadern  dieselbe  linal  gleich  geblieben,  3mal  erniedrigt 
und  lOmal  um  O'l — 0'5°  C.  gestiegen  war; 

5.  der  Haiittem p eratur  (gemessen  durch  Thermometer 
nach  Prof.  Winternltz) , dass  nach  beiden  Badeformen  (aus- 
genommen  natiirlich  den  hcissen)  eine  Erniedrigung  dcrsell)en 
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eiiitrat , welche  bei  den  Siisswasserbadern  friiher  den  Grad 
vor  dem  Bade  erreicht  nnd  iiberscbritten  liatte  (letzteres  trat 
fast  immer  ein)  als  bei  den  Seewasserbadern , denn  in  42 
(je  21)  Vergleiclisfallen  war  1/2  Stunde  nach  dem  Bade  bei 
den  Siisswasserbadern  die  Hanttemperatur  in  10  Fallen  sclion 
libber  als  vor  dem  Bad , in  einem  Fall  gleicli  derselben  nnd 
in  10  Fallen  noeh  nm  O'l — 3’0®  C.  niedriger  als  vor  dem  Bad; 
bei  den  entspreclienden , d.  h.  fwie  immer  in  obigen  Fallen  ) 
gleiclitemperirten  Seebildern  dagegen  war  die  Hanttemperatur 
nnr  omal  libber,  einmal  gleicli  der  Temperatnr  vor  dem  Bad 
nnd  in  15  Fallen  nocb  nm  0‘1--4'7®C.  niedriger  als  vor  dem- 
selben. 

Diese  Verliiiltnisse  traten  besonders  dentlicb  in  den  beidcr- 
seitigen  Pnlscnrven  dergestalt  bervor,  dass  die  Erniedrigniig 
der  Ascensionslinie  als  Zeicben  der  Capillarcontraction  nacb 
dem  Seewasserbad  viel  ansgepriigter  war  als  nacb  dem  Siiss- 
wasserbad;  ancb  die  anderen  oben  erwabiiten  Verandernngen 
der  Pnlscnrven  nacb  kalten  Badern  — stark  ansgepragte  Elasti- 
citatswelle  etc.  — als  Zeicben  des  erbbbten  Gefasstonns  zeigten 
sicb  nacb  den  Seebadern  — Wannenbildern  sowolil  als  Diinen- 
badern  — besonders  ansgepragt  nnd  bei  Fremden,  die  langere 
Zeit  anf  Helgoland  verweilt  nnd  dort  gebadet  batten , ancb 
nacbbaltig  in  der  dnreb  die  Biider  veriinderten  Weise,  z.  B.  in 
den  letzten  Tagen  ibres  Anfentbaltes  sclion  vor  den  Badern 
iMorgens  so , wie  in  der  ersten  Zeit  nacb  den  Badern  (siebe 
anf  Fig.  12  besonders  die  letzte  Curve). 

Dass  ancb  in  anderer  Weise  die  kalten  Seebader  — 
abnlicb  wie  kalte  Wasserproeednren  — besonders  tonisirend 
anf  einzelne  Organe  wirken , baben  mir  rntersncbnngen  der 
Magentbatigkeit  in  motoriscber  nnd  secretoriscber  Beziebnng 
gezeigt,  welcbe  icb  bei  Gesnnden  nnd  Kranken  vor  nnd  nacb 
kalten  Badern  vornahm.  In  Helgoland  wnrden  sie  wabrend  des 
Sommers  vor  nnd  nacb  kalten  Seebadern , bier  in  Hamburg 
vor  nnd  nacb  Kaltwasserprocednrcn  (Abreibnngen,  Doneben  etc.) 
in  einer  nnter  meiner  Leitnng  stebenden  Cnrabtbeilnng  des 
biesigen  ,, Wiener  Bades“  vorgenommen,  welcb’  letztere  icb  nacb 
dem  Muster  der  bydriatiscben  Poliklinik  meines  bocbverebrten 
Lebrers  Herrn  Prof.  Winternitz  einffericbtet  babe.  Die  Unter- 
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Fig.  12, 


I.  Armbader 

1.  kiihles  (25°C) 


A.  Wannenbader 

init  helgolaiider  Meerwasser.  (Dauer  Stuiule.) 


Vorher  P 70  Nachhor 

2.  kalte  Eini)a(‘kiing(22  cl 


-1-Stunde  P 72 
4 

3.  heisses  Armbad 


Vorher  P 6S 


Vorher  P 78  3 St.  n.  d.  Bad.  P 82 


Il.Vollbad 

kiihles  [30  cj 


Einpackung  P G6 


Vorher  P 96  Im  Bad  3 min.  P 8d  12  min. 


Vorher  Sofort.  n.  d.  Bad  3 St.  n.  d.  Bad 

G.B.  [34  J.] 

17.  X.1886  [11-5" cJ  20.  X.  [ll-3'’c] 


B.  Bader  in  der  See 


[ Dauer  5 Mimiten j 


Vorher  P 70  Sofort  n.  d.  Bad  Vor  d.  Bad 


St.  nachher 


21.  X.  Vor  deni  Bad  P G8 


Anmerkung.  Aus  den  Ciirsen  ist  ersichtlich  als  Wirkung  der  Seebiider; 
1.  Erbohung  der  Ascensionslinie,  sowie  der  Elasticitiitswelle ; 2.  Verlangsanuing 
des  Pulses;  3.  die  starke  rapillarcontraction  sofort  nach  deni  Bad. 
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suchimgeii  zeigten  ubereinstimmend , dass  nacli  den  kalten 
Badern  — besonders  Seebadern  — eine  erbebliclie  Steigernng 
der  genannten  Magenfunctionen  (z.  B der  freien  Salzsaiire  etc.) 
eiiitrat;  doch  siud  diese  Untersuehungen  nocli  niebt  abge- 
scblossen  mid  zahlreich  genng,  uin  sie  bier  in  extenso  oder  iin 
Resume  wiederziigeben. 

Im  Ganzen  diirfte  aiis  den  Versuclisreiben  iiber  kalte  Siiss- 
iind  Seewasserbader,  sovvie  aus  den  anderen  erwiilmten  Beob- 
aehtungen  und  Erlauterungen  doch  wold  beweisend  liervor- 
geben : 

1.  dass  der  nielir  oder  minder  bohe  ►Salzgebalt  im  .See- 
bade  keineswegs  gleicbgiltig  fiir  die  jdiysiologiscbe  Wirkimg 
ist.  So  traten  die  Wirkimgen  nocb  besonders  stark  liervor.  als 
icb  durcb  Seesalzzusatz  den  Cl  Xa  Gebalt  in  einigen  Fallen  von 
31/2 — 5“/o  C'lNa  steigerte; 

2.  dass  die  pbysiologiscben  Wirkimgen  dcs  kalten  See- 
bades  (ziiin  Theil  sogar  aiich  des  warmen  und  beissenj  in  der- 
selben  Weise,  nur  nocb  starker  auftreten  und  verlaulen  als 
diejenigen  des  kalten  Siisswasserbades , respective  der  Kalt- 
wasserproceduren  oder  — iiin  micb  im  Sinne  des  Titels  dieser 
Arbeit  auszudriicken  — dass  zur  Beurtbeilung  der  Wirkimgen, 
sowie  aucb  Amvendung  des  Seebades  man  voll  und  ganz  be- 
recbtigt  ist , die  von  Herrn  Prof.  Winternitz  und  anderen 
verdienstvollen  Forscbern  gewonnenen  Lebren  der  Hydriatik 
heranzuzieben. 

Aucb  tb  erapeutiscb  lasst  sicb  unzweifelbaft  die  Tecbnik 
des  Wasserbeilverfabrens  f'iir  die  Tecbnik  des  Seebades  verwertben 
und,  wenn  dies  gescbiebt,  wird  sicber  die  Zabl  der  iiblen  Folgen 
nacb  Seebadern  nocb  geringer  werden.  Allerdings  befindet  man  sicb 
unter  ganz  anderen  Verbaltnissen.  Man  kann  in  der  Badekarre  bei 
Anamischen  nicht,  wie  es  in  einer  Badeanstalt  gescbiebt,  vor 
dem  kalten  Bade  eine  kurze  Frwarmung  im  Dampfkasten,  resp. 
in  der  Einpackung  voranscbicken  und  desbalb  vertragen  aucb 
Anfimiscbe  ineist  die  kalten  Seebiider  scblecbt.  Vielleicbt  Hesse 
sicb  aber  docb  durcb  eine  kraftige  Abreibung  in  der  Badekarre 
vor  dem  — moglicbst  kurzen  — Wellenbade  aucb  bei  Anami- 
schen eine  gute  Wirkimg  des  Bades,  d.  b.  eine  kraftige  Reaction 
des  Kbrpers  in  und  nacb  demselben,  erzielen.  Fbenso  sind  es 
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die  Gefaliren  der  primUren  Kiickstaumigscong-estioii  im  kalteii 
Bade,  von  denen  oben  die  Rede,  denen  man  beiin  kalten  See- 
bad nicht  in  dem  Masse  vorbeiigen  kann  wie  in  der  Anstalt. 
„Und  einer  solchen  Gefahr  der  Riickstaunngscon- 
gestion,  sagt  Winternitz^)  ^ obwolil  sie  znmeist  luir 
ein  tlieoretisch  constrnirtes  Gespenst  ist,  mass 
bei  alien  tlierniisclien  Einwirkungen  vorgebeugt 
werden.  — Es  ist  daher  eine  nnr  die  seltensten  Aus- 
naliinen  gestatten de  Regel , vor  jeder  Einwirkung  von 
kaltein  Wasser  anf  die  Kurperperipherie  eine  Vor- 
baiiung  gegen  die  Riickstaunngscongestionen  zii  alien 
Organen,  zu  denen  eine  vermelirte  Blutznfuhr  nacli- 
tlieilig  werden  kbnnte,  vorzunelimen:  Kalteap])li- 

cationen  in  der  Daner  von  1 — 5 Miniiten  iiber  den  ge- 
talirdeten  Organen  werden  diesen  Anzeigen  znmeist 
gereclit.  Kalte  Waschungen  des  Gesiclites  und  des 
Kopfes,  wiederliolte  Kiihliing  der  Angen,  Kiililnng 
der  Achselhohlen,  mehrmals  rascli  liintereinander 
gewecliselte  Kopfiimsclilage,  sindmeistdie  zii  diesem 
Zwecke  geeignetsten  Manipnlationen.“2)  — Gegen  diese 
Regeln  wird  siclier  oft  bei  Verabfolgiing  von  Badern  ziim 
Scliaden  des  Badenden  gefeblt  nnd  aiieli  bei  Seebadern  kiinnte 
man  sie  — theilweise  wenigstens  — mit  Nntzen  anwenden. 
Sie  maclien  es  verstandlicli,  dass  nacli  dem  kalten  Seebade  — 
wenn  nnzweckmassig  oder  zn  lange  genommen  — zunaclist 
Kopfscliinerzen  aiiftreten,  besonders  oft  dann,  wenn  das  Ebiter- 
tanclien  im  Bade  unterlassen  wird.  Wiederliolte  Kiililnng  des 
Gesiclites  nnd  Kopfes  mit  Seewasser  vor  nnd  im  Bade  em- 
jitielilt  sicli  dalier,  nm  dem  Blntandrang  nacli  dem  Ko]ife  vor- 
znbengen.  So  konnte  nocli  manclies  Beis])iel  aus  der  Teclinik 
des  Wasserlieilverfahrens  fiir  die  Talassotherapie  verwertliet 
werden  nnd  hiednreli  die  balinbrechenden  Arbeiten  nnd  For- 
sclinngen  des  Herru  Prof.  Winternitz  ancli  der  Balneologie  zn 
Gate  konimen. 

*)  Winterniiz,  1.  c.  pag.  77. 

-)  WinieniHz,  1.  c.  pag.  78. 


Beitrag  zur  liydriatisclien  Beliaiidlimg  der 
coiistitutionellen  Syphilis. 

Von  Dr.  Carl  Pick  in  Kaltenlentgeben. 

Die  Syphilis  ist  iiaeli  der  Aniuihme  der  liervorrag’endsteii 
Forseher  auf  diesem  Gehiete  eiiie  lieilliare  Krankheit.  Sie  hat 
ail  dem  grosseii  Selireeken , den  sie  iirspriinglich  verhreitete, 
wesentlieh  verloren.  Man  steht  derselben  nicht  niehr  niachtlos 
gegeniiher  nnd  gehdren  die  Yerheernngen,  die  diesellie  ini 
Organisnins  anrichtet,  ]>ei  entspreehender  l^dege  nnd  Hehand- 
hing  hent/.ntage  — in  ^littelenropa  wenigstens  — zn  den  sel- 
tenen  Ansnahnien. 

Nieht  vereinzelt  sind  die  Fade  von  Spontanheilnng  der 
Syphilis.  Wiederholt  haheii  Aerzte  am  eigenen  Kdrper  nnd  an 
Kranken  den  A'erlanf  der  Senclie  lieohaehtet  nnd  dieselhe  hei 
rationeller  [jeliensweise  nnd  entsiirecliender  Ernah- 
rnng  ohne  Anwendnng  sjieeifischer  ^ledieaniente 
sclnvinden  gesehen. 

Als  man  das  liervorragendste  Antidotnm,  die  Fanacee  gegen 
das  Inetische  Aims,  das  Qnecksilher,  in  Anwendnng  hrachte. 
schnf  man  gleiehzeitig  eine  nene  Constitntionserkranknng,  die. 
zmveilen  mit  Reeht.  nieht  minder  gefhrehtet  war  als  die  Lnes 
sellist  - den  Mercnrialismns. 

Die  Art  nnd  M'eise  der  Application  dieses  keineswegs 
harndosen  ]\Iittcls  war  in  den  versehiedenen  Zeitahschnitten 
verschieden. 

Xoch  zn  Beginn  der  Sechziger-Jahre  war  Syphilis,  Queck- 
silher  nnd  sehwere  Sehadignng  des  Kdrpcrs  eine  nnloshare  Kette. 

Fortscliritte  dor  Hydrotherai>ie.  j 
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Erst  S'ujmmul  in  Wien  hat  g-ezeigt,  dass  der  Syiiliilitisehe 
bei  der  Einreihnngscnr  init  graner  Sallie  keineswegs  lierab- 
konnnen,  al)inagern  nnd  daliinsieelien  iniisse;  ja,  dass  er  trotz 
nnd  wiilirend  der  Amvendnng  dieses  eingreifenden  Mittels  in 
seiner  Ernahrnng  gehessert  werden  kiinne,  falls  nur  dasliygieniseli 
und  diatetiseh  riehtige  L’egiine,  sernpnldseste  keinhaltnng 
des  ganzen  Ivdrpers,  zunial  aneh  der  Miind-.  Xasen-  and 
h*aelienh()hle,  sorgfaltig  tiberwaelit  and  darehgetahrt  werde. 

Trotzdein  ist  es  liente  eine  noeh  otfene  Frage , oh  die 
20  and  dO  .lalire  naeli  der  Infection  aaftretenden  (.'erehral-  nnd 
Spinalerkrankangen  a Is  I’olgekraidvlieiten  der  Sy])hilis  oder  als 
dnrcli  den  Abasas  des  Mercnrs  entstanden  aafzafassen  seien. 
Eine  Tbatsaebe , die  ieb  gleicb  bier , gestiitzt  aaf  I’eiehe  Ei- 
fabrang,  ei'wabnen  will,  ist,  dass  bei  gewissen  Eornien  von 
Tabes,  naeb  einer  rbnleitnng  einer  inercnriellen  Bebandlnng  init 
oder  obne  Wassercur  in  dei'  Regel  eine  anffallende  raj)ide  ^>r- 
seblinnnerang  aiitzntreten  })tlegt. 

Fine  weitere  grosse  Rolle  in  der  Sypbilistberapie  sjiielt 
das  Jod  in  seiner  innerlicben  Darreiebung  als  Jodkaliain,  .lod- 
natriinn  nnd  .lodannnoniuin.  iMan  bat  bisber  daran  festgebalten, 
dass  das  Jod  erst  in  den  Spatforinen  der  Inies,  ferner  naeb 
dnrebgefiibrter  Jnnnetionseur  nnd  als  Rraventivinedication  bei 
dem  Verdacbte  latenter  Syphilis  angewendet  werden  solle. 

Entgegen  dieser  Ansehannng  kdnnen  wir  mit  den  nJitbigen 
Cantelen  nnd  init  gleicbzeitig  eingeleiteten  bydriatiseben  Ap])li- 
cationen  dnreb  Darreiebmii?  von  Jod  die  Tnitialfornien  der  Lues 
relativ  raseb  znm  Sebwinden  bringen. 

In  Avelcber  Weise  nnn  wirkt  die  AVassercnr  anf 
die  constitntionelle  Syphilis? 

Das  syiibilitiscbe  Virns  halt  dnreb  die  Kant  oder  Sebleini- 
baiit  seinen  Einzag  in  den  inenschlicben  Kdrper.  Anf  deni  A\'ege 
der  Lynipbbabnen  gelangt  dasselbe  in  das  Bint  nnd  friiber 
oder  sjiiiter  kann  jedes  Dewebe,  jedes  Organ  Inetiscb  ergritfen 
werden. 

Aneb  miser  Angriffsterrain  bei  der  bydriatiseben  Beband- 
lung  ist  die  iinsserc  Haiit  nnd  die  sichtbaren  Sebleimhante. 

Wir  sind  ini  Stande,  dnreb  den  Stoffweebsel  anregende 
nnd  beseblennigende  rrocednren  von  der  Peripberie  ans  den 
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Gesamiiitorgaiiismus  zu  beeinflussen.  In  erster  Linie  konimen  bier 
die  Seliweiss  lier\  omifenden  and  liefiirdei’iiden  Ap])lieationen 
in  P)Ctraclit. 

Rs  ist  selbstverstandlich , dass  wir  bei  der  Wahl  der 
Wasseranwendnng,  el)enso  wie  bei  der  Ueliandlung  jeder  anderen 
Erkranknng  individiialisiren  miissen, 

Kniftezustand , Fa-nabrung,  Blntbereitiing , Besehaffenheit 
des  Nei’vensy stems,  etwa  vorliandene  anderweitige  Erkrankun- 
gen  nnd  Complicationen  imd  last  not  least  Stadiinn  nnd  Grad 
der  luetiselien  Erkrankimg  geben  iins  die  Directive  tar  miser 
Eingreiten. 

Die  Eruption  naeh  erfolgter  Infection  liintanznhalten,  wird 
uns  init  der  Hydrotberapie  ebensowenig  gelingen  als  diircb 
vorzeitig  oder  reebtzeitig  eingeleitete  Inimctionscnr,  Jodlieband- 
liing  Oder  aber  dnreb  Excision  des  indurirten  ricns. 

Es  gibt  eben  keine  Abortiv-  oder  Briiventi  vcn  r 
bei  der  Lues. 

Der  Nntzen,  den  der  Kranke  von  der  Wasserenr  vor 
deni  Aiiftreten  der  ersten  Roseola  hat,  ist  ein  zweifacber;  — 
ziinaebst  das  subjective  Wohlbefinden,  welches  haiitig  ohne 
dieselbe  diirch  die  Kopf-  mid  Gliederschmerzen  Avesentlich 
alterirt  ist,  ferner  ptlegt  das  Inciibationsstadimn , wie  Winter- 
nitz  mid  Sigmund  in  Wien  iind  Giintz  in  Dresden  nachge- 
wiesen  lialien,  erhelilich  abgekiirzt  zii  iverden  nnd  treten  die 
ersten  Allgenieinerscheiniingen  friiher  ziitage. 

Bei  dem  maculo-papiildsen  Syphilide  mit  deiitlichen  Nuchal-, 
Axillar-,  Cubital-  iind  Ingiiinaldriisenschwelliingen  jiflegen  wir 
feiichte  Einpackiingen  des  ganzen  Kiirpers  in  der  Dauer  von 
ungefahr  einer  Stunde  (bis  ziir  gehbrigen  Erwarmiing)  mit 
darauffolgendem  Halbliade  in  Ami'endiing  zu  bringen  und  diese 
Brocediir  mutatis  mutandis  bis  zuni  Sclnvinden  des  Exanthems 
taglich  des  Morgens  tbrtzusetzen. 

(tleichzeitig  verabreichen  ivir  iimerlich  1 — 2 Grin.  Jod- 
kalium  Abends  vor  dem  Schlafengehen  in  kleiner  Qiiantitiit 
roher  Milch.  In  dieser  Form  vertriigt  Patient  das  genannte 
Mittel  in  der  Regel  ohne  die  liistigen  Erscheiniingen  imn  Seiten 
des  Magens,  der  Nasen-  und  Rachenschleimhaut.  Dass  das  Jod 
hiebei  nicht  das  einzig  ivirksame  Agens  sei,  beweist  der  Ihn- 
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stand,  (lass  oline  die  Wassereur  Drusensehwelluiig-en  mid 
Exaiitliem  nngleich  liinger  jtersistiren. 

Es  ist  alter  aueli  vorgekommen , dass  uns  friselie  Falle 
seeimdarer  Syphilis  zugetviesen  wiirden , hei  denen  der  vorher 
hehandelnde  College  die  Einleituiig  einer  Inunetionseur  drin- 
gend  empfolilen  imd  gewiinsclit  liatte.  Hiehei  mussten  wir  hei 
gleichzeitig  angewendeter  Wassereur  nngleich  weniger  <lneck- 
silher  dem  Ki»r|ter  einverleihen  nnd  erzielten  vorzilgliche  Re- 
snltate. 

Hei  den  Spattbrnien  der  Lues,  serjiiginiisen  (Tcschwilren 
der  llant,  reeidivirender  Iritis,  Cyclitis,  liei  Knorpel-  nnd 
Knochenadeetionen,  Gnnimata  nnd  Tojthi,  wenn  (lefahr  einer 
danernden  Sehadignng  vorhanden  ist,  hahen  tvir  znmeist  Dainjif- 
kasten-  nnd  Dampfwannenhader , tenchte  nnd  trockeiie  Ein- 
packnngen,  Halh-  nnd  Vollhader  in  Verhindnng  niit  iniierlieher 
Verahreichimg  von  Jodpraparaten , seltener  niit  llg-Innnetionen 
mit  giinstigein  Erfolge  in  Anwendnng  gehracht. 

Erwahnen  will  ieli  an  dieser  Stelle,  dass  wir  hei  der 
Syphilishehandlnng  ein  grosses  (Tewieht  anf  cine  rationelle, 
zweekdienliche  Ernahrung  gelegt  hahen.  Niclit  inimer  ist  es 
die  sogenannte  rohorirende  Fleischdiat,  die  dem  Kranken  er- 
spriesslieh  ist,  nnd  hahen  wir  hei  vorwaltender  ^lilch-  nnd 
vegetahilischer  Kost  nicht  bios  dem  Wnnsehe  nnserer  I’atienten 
Kechnnng  getragen,  sondern  anch  das  Kiirpergewieht  znnehmen 
gesehen. 

Der  Statistik  ist  die  Entscheidnng  vorliehalten,  oh  Syphi- 
litische,  die  hydriatisch  behandelt  warden,  vor  Recidiven  liinger 
Oder  hiintiger  verschont  gehlieben  sind  als  solche,  die  sich  einer 
specitisehen  ^Medication  xax’  nnterzogen  hahen. 

Das  oberste  Rostnlat  fiir  eine  rationelle  Syphilistherapie 
hleiht  die  Eliminirung  des  Virus  dnreh  Steigernng  des 
Stoffwechsels,  nnd  tiinvahr,  keine  Methode  kunnte  dieser 
Indication  prompter  nnd  vollkonnnener  gerecht  werden,  als  die 
Hydrotherapie! 


Ueber  die  Behandliiug  des  cliroiiisclieii  Geleiiks-  mid 

Miiskelrheumatismiis. 


You  Dr.  Podzahradsky, 

leit.  Arzt  cler  Wasserheilanstalt  Helenentlial,  Baden  1).  Wien. 

\\'ahreii(l  l)ei  der  Heliaiullimg’  des  aeuten  Kheuinatismus 
die  Salicylsaiire  und  ihre  Pniparatc  mit  oder  olinc  Wasser- 
1)ehandliing  l)is  min  ihre  AlleinheiTsehaft  mit  mehr  weniger 
Keclit  beliaiipteii , feiert  in  der  Tlierajiie  des  chronisehcn 
Kheinnatisimis  die  jiliysikalisclie  Methode  ihre  sehdnsten  Trinniphe. 
Die  8ymj)tonic  des  aeuten  Kheumatismus , der  imhestritten  in- 
fectidser  Natur  ist , werden  dureh  Salieyl  geradezu  s})ecitiseh 
giinstig  heeindusst ; die  hohen  Temperaturen.  die  Rdthnng  und 
►Sehwellung  der  (ielenke,  sowic  die  hochgradige  Sehiner/diaftig- 
keit  weiehen  prompt  iind  rasch  einer  ausgiehigen  8alieyl- 
niedieation.  Nehenliei  kann  man  daim  aneh  einzelne  physi- 
kalisehe  tlierapeutisehe  Proeeduren,  als:  kalte  Umsehlage,  Ein- 
Aviekelungen  der  erkrankten  Delenke,  sowie  kriiftige  Faradisation 
derselhen , die  entschieden  anodyn  Avirken,  mit  gntem  Frfolge 
lieniitzen.  Hei  elironisehem  Oelenks-  und  ^luskelrlieumatismns 
lasst  uns  die  Salieylsiiure  ganz  ini  Stieh.  Der  ehronisehe  Hheuma- 
tismus  tritt  entweder  als  selbststandige  Erkrankungsform  auf, 
als  l\)lge  sogenannter  Erkaltiingen,  oder  als  Eolgezustand  des 
aeuten  Delenksrheumatisnms.  Enter  Erkaltung  muss  man 
Aveniger  eine  pKitzliehe , uniA'erselle  Ahkiililung  des  Kiiriiers 
A'erstehen . als  eine  inuinterhrochene  EiiiAvirkniig  niedrigerer 
Temjieratiirgrade  ant’  kleinere . iimsehriehene  Kdrjierpartien. 
Wahrend  ein  diireh  Danijif  oder  dureh  heisse  (ntDC.  oder 
dariiher)  Eut’t  erhitzter  Kiir|)er  ohne  jegliehen  Sehaden  ein 


Dr.  i’udzaliradsky : 
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Tmielil)a(l  von  8”  ertni^'t,  wirkt  cin  iinljcdcutender , kiilder 
l^ut'tstrahl,  der  diirch  cine  teiiic  Spalte  des  Fensters  eontimiir- 
licli  dart'll  liiii^'crc  Zoit  doii  >vannon  Korper  cines  iiii  waniien 
ZiuiiHcr  ridii^'  sitzemloa  ]\loiist‘hoa  tritft , entscliioden  krank- 
iiiat'lieiid.  stcllen  ans  vor,  dass  der  lietroft'ene  Tlieil  dareh 
die  Xoxe  getvisse  Alteratioaea  in  der  (’irealation  erleidet,  dass 
aaf  der  eiaea  Seitc  llyjieriimie  and  Stase,  aaf  einer  anderen 
eiii  Zastaad  von  Aniiinie  and  infol^'e  (lessen  gewissc  Erniilming's- 
storangen  sieli  einstellen.  \delleieht  wirkt  die  Erkaltang  eken- 
falls  redeetoriseli , indeni  gevissc  Stellen  ininoris  resistentiae, 
die  nielit  direct  von  der  Scliiidliclikeit  getrotten  verden , er- 
kranken.  So  kiinnte  man  es  sicli  erklaren , (lass  bei  ein  and 
derselben  Xoxe  der  Eine  einen  Sehnipiten,  der  Andere  einen 
acaten  Dannkatai-rb,  der  Dritte  eine  rheuinatisclie  Attection  etc. 
davontriigt. 

Der  ebronisclie  Delenksrlieaniatisinas  kann  terner  aacli 
als  Febergang  oder  als  Rest  eines  acaten  Kbeainatisnias  ent- 
stelien ; in  dieser  Form  koinmen  zaweilen  sidiacate  Xacliscbiibe 
init  Fieber  and  Zanalnne  der  (lelenkssclnvellangen  vor.  tvabrend 
sonst  der  clironische  Rbeainatismas  olme  Fieber  verliint't. 

In  leicliteren  (Traden  bemerkt  man  bios  eine  leicbte 
Scbwellang  der  (lelenkskapsel ; in  schwereren  Fallen  kommt 
es  darch  Entzandang  der  Synovialmembran  za  Extravasat(m 
in  der  (ielenkshblde,  zn  tibriisen,  ja  za  knocliernen  Verbindangeii 
der  gegenilberliegenden  (ielenkdacben.  Die  Gelenkska])sel  wird 
sclnvielig  verdickt,  die  clironische  Entzandang  setzt  sicli  von 
da  an  die  Selmen  fort,  and  in  den  meisten  Fallen  atrojiliiren 
die  ]\Iaskeln.  Infolge  dessen  erscbeint  die  active  Beweglichkeit 
des  Gelenkes  bedeatend  erscliwert . bei  jiassiven  UeAvegangen 
fahlen  wir  einen  starken  Widerstand  nebst  Knittern  and  ('rejii- 
tiren  im  kranken  Gelenke. 

In  lailieren  (iraden  tibergebt  der  (lelenksrheamatismas  in 
die  sogenannte  Arthr.  deformans,  die  sicli  aasser  darcli  Wacbe- 
rang  von  Knorpel  and  Enocbenmassen , vor  alleiii  aiicb  darch 
den  Sclnvand  an  diesen  Geweben  aaszeicbnet , olme  class  es 
je  za  einer  Obliteration  des  Gelenkes  kiinie  (VoJkmauv). 

.liingere  Leate  erkranken  seltener,  ebenso  liefern  Frauen 
ein  kleineres  (’ontingent  za  dieser  Erkrankang,  als  ]\1  aimer. 
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Kine  ,,rhemnatisehe  l)iatliese‘‘,  ^vie  man  friilier  ange- 
nommen  hat,  giht  es  nieht,  da  der  elirouiselie  (ielenksi-lieuma- 
tismiis  eine  rein  locale  Erkrankung  ist ; man  kunnte  niir  von 
einer  leieliteren  Disposition  maneher  Individuen  fiir  den  Rlieuma- 
tisnms  spreclien. 

Da  die  „Erkaltimgen“  beim  Klieimiatisnms  in  atiologischer 
llezielumg  eine  grosse  Rolle  spielen,  so  kommen  aucli  die  meisteil 
Erkrankiingen , res])eetive  Xaehsehiihe,  wahrend  der  feiieliten, 
kiihlen  Jahreszeit,  also  im  llerbst  and  AMnter  vor. 

Der  clironiselie  ^Inskelrhemnatismns  ist  selten  cine  Eolge 
der  aeiiten  Entziindiing  von  Mnskeln  (Myositis  chronica)  mit 
►Sclnvielenhildung  and  Atroi)hie  der  IMnskelelemente , sondern 
meistens  eine  Krankheit  siii  generis:  haiitig  wird  eine  Anzahl 
anderer  ^liiskelaffectionen , als  Zerning  and  Zerreissnng  von 
Mnskeltihrillen  ( Liimhago),  Krani})f  der  iMiiskeln  vie  Itei  Torti- 
collis oder  eine  Erkranknng  der  intramiiscnlaren , sensihlen 
Nervenendignngen  miter  den  (Jesaminthegriff  ..Rhemnatismns^^ 
siihsnmirt. 

Instinctiv  snchen  die  Kranken  die  erkrankten  Korpertheile 
vor  Kiilte  zii  schiitzeii  and  mngehen  dieselhen  mit  warmen 
lliillen,  unter  denen  Thierfelle  verschiedener  Art  seit  .lahr- 
himderten  eine  grosse  Rolle  spielen.  Seit  den  altesten  Zeiten 
hestand  die  Rehandhing  dieser  Krankheit  in  der  Ajiplication 
von  Wiinne,  sei  es  local  in  Eorm  von  heissen  rmschUigen, 
oder  hei  polyarticularen  Erkrankiingen  in  der  Application  von 
heissen  oder  warmen  lladern. 

Eine  gauze  Reilie  von  Thermalhiidern  ertreuen  sich  des 
hesten,  altesten  Rates  in  der  Behandlang  des  Rheamatismas ; 
sogenannte  indifferente  Thermen,  Sclnvetelhiider  etc.  nehst  Eisen- 
nioor-  and  Schlammhildern  wetteifern  anter  einander  am  die 
I’alme.  Baelz  emptiehlt  heisse  Biider  von  gewiihnlichem  Mhisser 
his  za  42”('.  von  10 — 25  Minaten  Daaer  dreimal  des  Tages, 
von  denen  er  die  hesten  Erfolge  sah.  Anch  heisse  Sandhader, 
die  nehen  dem  thermischen  aach  einen  mechanischen  Eintlass 
hahen  diirften,  werden  sehr  emptohlen. 

Die  physiologische  AVirkang  der  warmen  Biuler  liegt  meiner 
Ansicht  nach  haaptsachlieh  in  den  Temperatnr  and  dem  hvdro- 
statischen  Drack  des  Wassers;  die  in  demselhen  geliisten  ver- 
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scliiedeneii  Salze  koimiien  erst  in  zweiter  Keilie  zur  Wirkun^ 
imd  hestelit  diesell)e  darin,  dass  sie  eineii  erhiihten  Keiz  anf 
die  llaiit  ausiiben,  sie  iiiipnigiiiren  imd  dadiireli  die  Cireu- 
lations-,  Respirations-  nnd  vielleieht  aneli  die  Seeretionsverhalt- 
nisse  ^•iinstig  beeintlussen,  Es  konnnt  nnter  der  Anwendnng  der 
Therinen  znr  A'ertlussignng’  starrer  Exsudatmassen  nnd  znr 
Resorption  dersell)en , intblge  dessen  znr  Al)seli\vellnng  der  er- 
grittenen  Celenke  nnd  zur  freien  nnd  selnnerzlosen  Hewegliclikeit. 

Eine  vortretflielie  Enterstiitznng  tindet  man  in  der  An- 
wendung  von  Massage  nnd  gynmastiselier  Behandlnng  der 
erkrankten  (Jelenke.  Die  \Artlieilnng  der  Exsndatmassen  nnd 
deren  Resoi‘])tion  wird  dureli  diesell)e  nngemein  befiirdert; 
dureh  die  liewegung  Avird  einestlieils  die  Contractin’  der  Muskelji 
iiberAvnnden  nnd  die  Muscnlatnr  gekrat'tigt,  anderentlieils  Averden 
die  BeAA  egnngsliindernisse  ini  Umtang  der  Gelenktiaclien  abge- 
scliliffen  nnd  die  Kapseltlieile  delnil)ar  erhalten.  Es  muss  jedocli 
Selionimg  nnd  Uebung  der  erkrankten  Theile  damit  Hand  in  Jland 
gelieii;  Avabrend  A'bllige  Rube  die  Steifheit  der  (Jelenke  steigert, 
ist  andei’erseits  zn  selir  forcii’te  meelianisclie  Beliandlimg , be- 
sonders  bei  ankylosirenden , rbenmatiselien  Entziindimgen , die 
zu  BindegeAvel)SAvncbernngen  imd  ^'ersteiflmgen  fiihren . eben- 
falls  von  Sebaden , da  sie  niir  AA’iederholte  Recidiven , Entziin- 
dimg,  GeliAvelliing,  Sehmerz  nnd  erhulite  8teiflieit  des  ( Jelenkes 
herbeifiibren. 

In  solclien  Eiillen  — aoii  ScJnVIer  als  Arthritis  rlien- 
matiea , chronica  ankvlo-poihica  bezeiclinet  — liaben  Avir  bei 
dem  (Jebraiiclie  der  sogenannten  LongettenA-erbande  (nacb 
W'intermfz)  die  liesten  Erfolge  geselien.  Es  sind  dies  kleine, 
lieiliiiitig  dreitingerbreite.  aiis  Aveicber.  alter  Eeimvand  liergestellte 
Rollbinden,  die  in  ganz  kaltes  Wasser  eingetancht  AA'erden  mid 
sicli  dem  (Jelenk  Aollstandig  ansclimiegen  nnd  in  mehreren 
Lagen  anlegen  lassen.  Man  dart' bei  diesen  ImiigetteiiA  erlianden 
keine  ReiiATU’ses  macben.  imi  keine  Falten  liervorziiriit'en.  Die 
Rollbimle  A\ird  also  immer,  aa’o  sie  nicbt  glatt  dem  Kdi’iK'r 
anliegen  kann,  abgerissen  nnd  mm  Aveiter  in  einer  anderen 
Ricbtimg  angelegt,  so  dass  es  einem  gelingt . fiirmlicb  band- 
scbnbartig  passende,  teucbte  ^'erbande  iim  diese  (Jelenke  anzii- 
AA'cnden.  Anf  diese  feiicbten  Rollbinden  AAerden  in  derselben 
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Weise  Kollliinden,  aus  Wattetafeln  geschnitten,  gelegt.  Die  Lon- 
getten  diirfen  mid  liraiiehen  l)ei  sehr  eiiipiindliehen  Gelenkeii 
zwei,  selbst  drei  Tage  lang  iiieht  gewecliselt  werdeii;  es  wird 
nur  zwei-  bis  dreimal  des  Tages  die  Wattebinde  gewecliselt  and 
aiif  die  feiicbte  Longetteubinde  niit  einem  Scliwamme  kaltes 
AVasser  getriiiifelt,  so  dass  die  Hinde  continuirlicb  feiiclit  er- 
halteii  bleibt. 

Die  Wirksamkeit  dieser  erregeiideii  I 'liiseblage  ist  diircli 
den  inteiisiveii,  jirinuiren,  tliermiselien  Reiz,  der  aiif  den  Tonns 
der  Get'iisse  eimvirkt,  bevor  durcli  die  allgeiiieine  Envariiiniig 
cine  Erweitening  der  Gefiisse  eintritt,  aiisgezeieliuet  imd  imter- 
sclieidet  sicli  vorziiglieli  dadnrcli  von  deni  Geliranebe  der  Kata- 
plasnien  and  sonstigen  direeten  Wiirnieapjilicationen  (\Vmtermtz, 
Vortrag  aaf  deni  nalneologen-Gongress  1898).  Aasserdein  darfte 
die  eirealare , niiissige  ( ’oniprossion , die  beinalie  wie  ein 
elastisclier , fester  Yerliand  wirkt,  aaf  die  Setiwellang  cinen 
bedeatenden  resorbirenden  Eintlass  liabeii. 

Zar  ErliiJbang  der  ’Wdrkang  kann  niaii  die  Longetten  in 
eine  Halieylsaareeinalsion  taaclien;  die  8alicylsaare  wirkt  tbeil- 
weise  als  kraftiges  Rabefaciens,  local,  tlieilweise  wird  sie  aaf- 
gesaagt. 

Diese  erregeiideii  Ibasclilage  liaben  aaf  die  Resorption 
selbst  alter,  starrer  and  dassiger  Exsadate  einen  geradeza  iiber- 
rasclienden  Eintlass.  In  einigen  wenigen  Tagen  sielit  mail  aiiter 
dem  Eindasse  derselben  gescliwollene , selimerzliafte  Gelenke 
abscliwellen,  die  Reivegliclikeit  derselben  sieli  erhdlien  and  die 
Sclimerzliaftigkeit  weiclien. 

Die  Ydrkang  der  Tliernien  aaf  die  cliroiiiselien  Erkraii- 
kangen  der  Gelenke  and  ^laskeln  ist  eine  Tliatsaclie.  die  ans 
darcli  jahrliandertelange  Erfahrang  bekannt  ist;  doeb  liaben 
dieselben  aacb  ibre  8cliattenseiten.  Es  entstelit  dareli  die  laiiger 
anbaltende  Eimvirkang  von  ivarmem  oder  lieisseni  Wasser  eine 
gewisse  llaatscbwaclie,  so  dass  jede  tbermisclie  Unbilde  geradeza 
als  tlierniisclies  Traania  za  betraeliten  ist,  das  jedesinal  wieder 
ein  Recidiv  des  betred'enden  Zastandes  bervorraft  (W'lnierniiz). 
Es  tritt  eine  Verwbhnang  des  llaatorgans  ein,  bei  dei'en  liiiigerer 
Daaer  jede  rebang  des  nothwendigen  Ydirmeregalirangsa|iparates 
zaiii  grossen  Sebaden  des  Gesammtorganisiaas  anterbleibt. 


170 


Dr.  Podzahradsky: 


Diesem  UeLelstande  mm  kiJimen  Avir  mir  durch  AnAA^en- 
dimg-  von  kaltem  Wasser  stenern.  Hat  man  durch  eine  ent- 
sj)rec‘liende  Anzald  Avarmer  Bader  die  imangenehmen  Symptome 
beseitig’t,  ist  eine  geiiiigende  Kesorption  durch  die  Thermal- 
hiider  hcAN  irkt,  die  Motilitilt  der  kr-anken  Gelenkc  in  markanter 
Weise  gesteigert  und  die  Selmierzen  zum  grossen  Theile  be- 
soitigt  AN  orden , dann  sehrcite  man  ridiig  zur  AiiAvendung  des 
kalten  W'assers. 

Es  licgt  geradezu  aid’  dei’  Hand,  Avelcli  enormen  Nutzen 
man  dann  mit  demselben  stiften  kann,  und  es  ist  mierklarlieh, 
Avie  man  sieh  so  hinge  ilngstlich  gehiitet  liat,  iiach  Thermal- 
eurcn  rrocedurcn  mit  kaltem  Wasser  vornelmien  zu  lassen. 

Was  die  (Jefahr  einer  Wassereur  hei  ehronischem  Klieuma- 
tismus  hetritlt,  die  in  einer  „Erkaltung“,  resjiectrce  im  Ueher- 
spitngen  der  Erkrankung  auf  ein  inneres  Organ  liestelien  soli  — 
und  darin  lag  mciner  Ansicht  naeli  die  Angst  vor  dem  kalten 
Wasser  — , so  kann  ieh  naeh  einer  lojahrigen  reiehcn  Erfah- 
nmg  hehaupten,  dass  eine  solehe  Gcfahr  nieht  zu  fiirehten  ist, 
wenn  man  vorsiehtig  und  indiA'iduell  angcjiasste  Ih’oeeduren 
vornehmen  lasst.  Tin  Allgemeinen  muss  man  strcng  darauf 
aehtcn , dass  naeh  den  versehiedenen  hydrotherajieutischen 
Ajiplieationen  eine  Amllstandige  Keaetion  erzielt  Averde; 
der  Patient  muss  naeh  denselhen  das  subjective  Getuhl  a ou 
allgemeiner  AWirmc  und  Wohlbehagcn  emjiHiiden,  er  darf  nieht 
fiAisteln  und  frieren  oder  in  seiner  allgemeinen  Kdr})ertempe- 
ratur  herabgesetzt  sein. 

Wenn  in  methodiseher  Weise  der  Kbrper  mit  kaltem 
Wasser  behandelt  Avird,  so  erhbht  sieh  dor  Tonus  der  ('apil- 
laren,  die  C'irculation  des  Blutes  a"ou  der  Haut  zu  den  inneren 
Organen  und  Aiee  v^ersa  Avird  maehtig  gesteigert,  die  llaut- 
endigungen  der  NerA'en  Averden  iniissig  angeregt  — das  Haut- 
organ  AA'ird  abgehartet  und  damit  verseliAvindet  aueh  die  Gefahr 
einer  PeeidiA'C,  oder  dieselbe  Avird  Avesentlich  herabgesetzt,  die 
Muskeln  contrahiren  sieh  Icbhafter,  der  gauze  Organismus  Avird 
erfriseht  und  gekrattigt. 

L'elier  die  Wethoden  der  hydriatischen  Behandhmg  lassen 
sieh  keinc  allgemeinen  Rceepte  angeben.  Es  muss  streng 
indiA  idualisirt  Averden  und  die  einzelnen  Proeeduren  jedem  ein- 
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zelnen  Fallo  aii^’cpasst  werdeii , intlein  man  die  Localisation 
and  den  Grad  der  Erkrankun^',  das  All^’eineinbetinden.  respec- 
tive den  Kraftezustand  des  Patienten,  sowie  eine  eventuelle 
Idiosynkrasie  dessell)en  in  Keclinnn^-  zkdit. 

W'alirend  ineiner  lan'rjiikrif'-en  Praxis  in  Baden  bei  Wien, 
dieser  altl)ewalirten  Tberme  ^eg’en  Kheiimatisnien  ]>ar  excellence, 
liat  sicb  niir  tblgender  ('nrj)lan  — ini  Ganzen  and  Grossen  — 
^ortretflicb  bewahrt  : 

Der  Kranke  beginnt  niit  den  milderen  and  kiilileren 
Biidern  in  Baden  and  steigt  langsain  za  den  kraftigeren  and 
beisseren  Goellen  aaf;  die  Daaer  des  einzelnen  Bades  steigt 
von  20  Minaten  bis  za  1 — 2 Standen.  Xacli  deni  P>ade  Bett- 
ralie.  Mit  Meclianothera])ie  wird  soliald  als  niiiglicb  liegonnen 
and  iiber  Xacbt  wird  der  Longettenverband  aaf  die  kranken 
(ielenke  applicirt.  1st  nacli  einein  inelirwiiciientlicben  Tlierinal- 
gebraaclie  die  gewiinscbte  Besserang  eingetreten , so  lasse  ich 
gewiihnlicli  eine  mebrtagige  Pause  eintretcn,  and  dann  wird  mit 
den  mildesten  liydriatischen  Proeedaren  liegonnen.  (Wascbangen 
des  Korjiers  mit  10® 'W'asser,  llalbbader  2;> — 20“.)  Gewiilmlicli 
fiiblen  sicli  die  Kranken  daliei  ganz  vorzaglicb  and  betomai 
besonders  den  angenelimen  Eintlass  der  liydriatischen  Proeedaren 
aaf  den  Gesammtorganisnuis  ini  Gegensatze  za  den  wannen 
Biidern.  Xan  steigere  icli  die  Proeedaren  sowobl  der  Intensitilt 
als  der  Extensitiit  nacli.  Der  Kranke  erliiilt  des  Morgens  aas  der 
Bettwiirme  eine  Abreibang  mit  nassem,  kaltem  Laken , mit 
daraaffolgender  tiiclitiger  db-ockenfrottirang  des  Kiirpers.  Im 
Laafe  des  Vormittags  koniint  eine  einstiindige,  feuelite  Ein- 
liackang  oder  ein  Damjifkastenbad  ( Waimendamjifbad  nacli 
W'inteniitz)  in  der  Daaer  von  b — lb  Miimten  an  die  Keihe, 
denen  ein  karzes  ('/’  -Minute  daaerndes)  kaltes  Begenbad, 
eventaell  mit  einein  kalten,  bewegliehen  Eaclier  oder  ein  llalb- 
bad  (von  20 — 18®  von  b .Minaten  Daaer)  folgt. 

Als  oberstes  Gesetz  mass  man  sicb  stets  die  Erzielang 
einer  allgenieinen  Keaction,  die  man  darcli  karze,  kalte, 
selir  kriiftige  Proeedaren  erreiclit,  vor  Aagen  lialten.  Bei 
diesem  Anlasse  mass  icli  die  Vorziigliclikeit  and  leiclite  Ver- 
wendbarkeit  der  sogenannten  G'arifner'selien  Damjifbader  er- 
wahneii.  Dieselben  kiinnen  bei  scliwer  beweglicben  Kranken 
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init  polyartliritisclien  Attectionen  aiif  ('ineiii  Ruliel)ette,  so^-ar 
im  Bette  selhst  a])j)lieirt  Ax  erden ; iiaeli  der  EiittenHino;  der 
DamptVornelitiui^  wird  dein  Krankeii  iiii  Bette  eiiie  kalte 
Theihvascluiii^  ai)i)lieirt,  dei’  Jkitieiit  wird  daim  oline  vorlierifi’e 
Aktroekimn^’  in  troekene  Lakeii  and  Wolldeekc  einji’eliiillt, 
um  dann  noeh  eiiie  Stiinde  iiaelizndiinsten. 

Kiiies  der  niaehti^sten , livdriatisclien,  loealen  Mittel  l)ewit/eii 
wir  in  der  Amvendun^- der  so^-enannten  seliottisclien  Douche; 
dieselbe  bestelit  in  eincin  beissen  und  niit  demselben  alternirenden 
kalten  Strabl,  xvclcber  direct  auf  das  kranke  (Jelenk  applicirt 
wird;  sic  bildet  ein  niaclitio-es  Rcxulsivinn,  bewirkt  eine  rasclie 
Aufsau»-un^-  der  Exsudate  and  Kajxselverdicknngen  und  iibt  auf 
die  erscblaffte  und  atrojdiiscbc  Musculatur  einen  krafti^enden 
Einduss.  Es  tritt  eine  lel)]iaftc  locale  Oefassreaction  auf,  die 
peripheren  Gefasse  erweitern  sicb  kraftig  unter  dem  intensix  en 
tbermiscben  Reize.  Dabei  xvirkt  die  scbottiscbe  Douebe  als 
locales  Anastbeticuin , iiidein  man  uninittelbar  nacb  derselben 
selbst  sebr  empbndlicbe  (lelenke , obne  besonderen  8clnnerz 
berx'orzurufen,  aucb  krafti^er  massiren  kann. 

Bei  cbronischem  Muskelrbeumatismus  geniigt  oft  eine  xder- 
bis  secbsmalige  Ap])lication  der  scbottischen  Douebe,  um  Heilung, 
res]xectix"e  Besserung  berbeizufiibren. 

Beziiglicb  der  Diiit  nibcbte  icb  nur  soxdel  bemerken,  dass 
es  erfabrungsgenuiss  rationeller  ist.  den  Fleiscbgenuss  so  xiel 
als  mbglicb  einzusebranken , die  Kranken  reicblicb  mit  ^lilcb 
und  xmrxviegend  mit  Yegetabilien  zu  niibren ; besonders  xviebtig 
ist  dieser  Umstand  bei  Vorbandensein  etxxaiger  uratiseber 
Diathese.  Karlsbader,  Viebyer  odei'  ein  entspreebendes  alkaliscb- 
muriatisebes  Wassei'  unterstiitzen  xx  esentlicb  dieses  Regime. 

Zur  Illustrirung  seien  aus  meiner  Praxis  folgende  Eiille 
angefiibrt : 

1.  Prof.  V.  P,  aus  Budapest  maebte  als  Reserveofficier  die  bos- 
nische  Occupation  mit  und  acquirirte  nach  eincr  tiichtigen  Durch- 
niissung  im  Lager  einen  acuten , multij)len  (telenksrheumatismus, 
xvelcber  beide  Knie-  und  Sprunggclenke,  beide  Hiiftgelenke  und  das 
linke  Schulter-  und  Ellbogengelenk  befiel.  Eine  im  nachsten  Sommer 
darauf  in  Mehadia  durehgeftihrte  Cur  brachte  xx’obl  einige  Besse- 
rung, doch  xvar  Patient  seitdem  gegen  Temperatureintliisse  un- 
gemein  empfindlicb  und  klagte  beim  geringsten  Anlasse  iiber  heftige 
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Schinerzen.  Im  nilchsten  Friihjahr  heftige  Recidive  mit  Anfallen 
von  Nierenkolik. 

Am  24.  Juni  1887  kain  er  nach  Baden  bei  Wien.  Ich 
constatirte  Schwellungen  an  beiden  Knie-  und  Sprunggelenken,  in 
den  Htiftgelenken ; leichte  Anschwellungen  an  beinahe  sammtlichen 
Costosternalverbindungen ; Schmerzen  an  den  Nackenwirbeln  und  in 
der  abgemagerten  Musculatur  des  linken  Annes;  Unfahigkeit  zu  gehen 
vegen  starker  Schinerzen  in  den  Fiissvurzelknochen  beiderseits. 
Allgemeine  Schwilche  und  Abmagerung.  Innere  Organe  normal. 
Patient  begann  mit  den  Badener  Thermalbadern  , wurde  massirt, 
und  auf  die  besonders  angegriffenen  Gelenke  wurden  stundenweise 
iiber  Tags  und  des  Nachts  Longettenverbiiude  applicirt.  Nach  einer 
vierwochentlichen  Cur  besserte  sich  der  Zustand  in  erfreulicher 
Weise ; die  Schmerzen  liessen  nach , die  Beweglichkeit  war  eine 
erhohte,  doch  liess  noch  der  Allgemeinzustand  Manches  zu  wtinschen 
iibrig;  besonders  gross  war  die  Angst  vor  einer  Erkiiltung  and 
der  sicher  darauf  folgenden  Recidive. 

Nach  dreitiigiger  Pause  wurden  dann  des  Morgens  Allgemein- 
waschungen  mit  18®  Wasser  mit  daraut'folgender  trockener  Ab- 
reibung  des  Korpers  vorgenommen.  Darauf  einstiindige  Bettruhe. 
Patient  fiihlte  sich  wie  uenbelebt,  das  Allgemeinbefinden  hob  sich 
so,  dass  Patient  Spaziergilnge  von  30 — 10  Minuten  leicht  unter- 
nehmen  konnte.  Dampfkastcn  mit  darauffolgendem  Regenbad  und 
beweglichem,  kaltem  Fiicherstrahl  an  die  afticirten  Gelenke,  feuchte 
Einpackungen  mit  Halbbaderu  von  18  — 16°,  spiiter  Vollbader 
wurden  vorziiglich  vertragen. 

Nach  sechswochentlicher  Wassercur  hatte  Patient  an  2 Kgrm. 
an  Ivorpergewicht  zugenommen,  befand  sich  vortrefflich  und  konnte 
vielstiindige  Miirsche,  ja  Bergjiartien  ohne  jeden  Schmerz  und  ohne 
besondere  Ermiidung  zuriicklegen. 

Patient  wiederholte  noch  einige  Jahre  die  Wassercui-  und  ist 
seitdem  vollkommen  wohl  und  frei  von  Recidiven. 

2.  Oberlieutenant  J.  W.  machte  vor  einigen  Jahren  einen  acuten, 
polyarticularen  Rheumatismus  durch.  Nach  mehreren  Thermalcuren 
schwandeii  die  Anschwellungen  der  Gelenke  bis  auf  die  Schwellung 
des  rechten  Schultergelenkes,  des  rechteii  Knie-  und  Sprunggelenkes. 
Die  Beweglichkeit  im  Schultergelenke  war  auf  ein  Minimum  reducirt. 
Patient  konnte  den  Arm  nur  in  einem  Winkel  von  etwa  30°  abdu- 
ciren;  die  Kapsel  des  Gelenkes  betriichtlich  verdickt,  bei  passiver 
Bewegung,  die  nur  mit  ziemlicher  Kraftanstrengung  mbglich  war, 
starkes  Crepitiren  und  Knacken.  Die  ^lusculatur  der  rechten  Schulter 
sehr  atrophisch.  Das  Knie-  und  Sprunggelenk  ebenfalls  stark  ver- 
dickt, das  Gehen  sehr  schwer,  nur  unter  starken  Schmerzen  mog- 
lich.  Der  Erniihnmgszustand  des  Patienten  sehr  herabgesetzt.  Herz- 
klojifen ; systolisches  Blasen  an  der  Hei-zspitze. 
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Patient,  g'egen  Teraporatiireinlliisse  ungebeiier  erapfindlicli, 
hatte  vor  kaltem  Wasser  cine  sehr  grosse  Angst.  Die  Wirkung  des 
Longettenverbandes  ist  nacli  einer  Woche  eine  ziifriedenstellende ; 
auf  die  orstcn  Massageversuche  starkere  Bchwellung  iiud  Kutliung 
der  Sprnnggelenke  bei  erhohten  Schmerzen , so  dass  man  dein 
Patienten  dnrch  einige  Tage  voile  Rube  — bei  Anwendung  localer 
Antipblogistica  — gewabren  muss.  Tbeilwascbung  mit  15“  Wasser, 
daraiif  Rettrube.  Crffri^er^scbes  Dami)fbad  auf  dem  Rubebette  im 
Zimmei',  darauf  Wascbung  des  Kbrpers,  Nacbdunstung  eine  Btiiude. 
Vorsicbtige  Massage,  Faradisation  der  Scbulter  und  besondei-s  der 
Musciilatur  des  recbten  Scbultergurtels.  Nacbts  Balicyllongetten. 
Patient  ist  im  Stande , kleine  Spaziergiinge  im  Garten  zu  unter- 
nebnien.  Feucbte  Einpackungen  mit  Ilalbbadern  von  20 — 18", 
scbottische  Douche  auf  die  erkrankten  Gelenke,  Dampfkastenbildei' 
mit  kalter  Regendoucbe  werden  abwechselnd  vorziiglich  vertragen, 
und  der  Zustand  des  Patienten,  der  auch  nun  grosse  Spaziergiinge 
unternimmt , und  krilftige  Widerstandsgymnastik  betreibt , bessert 
sicli  in  erfreulicber  Weise  von  Tag  zu  Tag.  Xacb  dreimonatlicber 
Cur  verliess  Patient  mit  beinahe  gesunden  Sprung-  und  Knie- 
gelenken  die  Anstalt,  und  aiicb  die  Besserung  im  Scbultergelenke 
war  derart,  dass  er  wieder,  wcnn  auch  mit  Anstrengung,  seinen 
Siibel  gebraucben  konnte.  Die  Diiit  war  wahrend  der  ganzen  Cur- 
zeit  eine  streng  vegetabiliscbe ; die  Kbrpergewichtszunahme  betrug 
5 Kgrm. 

3.  Frau  v.  M.  litt  seit  Jahren  an  babitueller  Lumbago ; eine 
Zugluft,  eine  heftigere  Bewegung  gentigten  oft,  um  einen  lahmungs- 
artigen  Zustand  herbeizufiihren.  Badener  Tbermen  dreimal  obue 
jeden  Erfolg.  Juli  1892  trat  Patientin  in  meine  Bebandlung,  nacb- 
dem  sie  durcb  mehrere  Tage  wieder  „ihren  AnfalP‘  hatte.  Auf 
die  ersten  energischen  scbottischen  Douchen  iiberraschende  Besse- 
rung ; feucbte  Einpackungen  mit  kliblen  Halbbiidern  und  kriiftigen 
Begiessungen,  sowie  Massage  und  Faradisation  bracbten  in  einigen 
Tagen  vollkommene  Heilung.  Seit  jener  Zeit  gebraucht  Patientin 
alljilhrlicb  durcb  einige  Wochen  eine  ahnliche  Cur  und  ist  seitdem 
von  ihren  „Anfallen“  vollkommen  befreit. 

4.  J.  D.,  ein  vollkommen  gesunder  Mann  von  50  Jahren,  kam 
im  Juli  1896  in  meine  Anstalt.  Er  fiiblte  sicb  den  ganzen  Tag 
liber  vollkommen  wohl ; in  der  Nacbt  erwacbto  er  nacb  mehr- 
stiindigem  guten  Scblafe  plotzlich  mit  einem  Schmerz  an  der  linken 
Nackenseite  und  hatte  einen  vollkommen  steifen  Hals,  so  dass  er 
den  Kopf  absolut  nicht  bewegen  konnte.  Durcb  kraftiges  Reiben 
verging  der  Zustand  nacb  liingerer  Zeit,  um  sicb  in  derselben 
Nacbt  noch  zwei-  bis  dreimal  zu  wiederholen.  Des  Morgens  nacb 
dem  Erwacben  derselbe  Zustand.  Das  Leiden  dauerte  bereits 
mehrere  Wochen  und  wurde  mit  spirituosen  Einreibungen, 
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Massage  und  faradischem  Pinsel  vergeblich  beliandelt.  Eine  acht- 
malige  Application  der  schottischen  Douche  brachte  nach  einigen 
Tagen  vollkommene  Heilung,  die  bis  heute  andauert. 

Wenn  man  nun  bei  Keliandlung  der  elironisclien  Klieniiia- 
tismen  die  sehon  liingst  gestellte  Frage  „Warm  oder  kaltV" 
an  mich  richtet,  so  seldiesse  ieli  inieli  den  folgendeii  AVorten 
nieines  hoeliverehrten  Lelirers  Wintanutz  an:  „Wenn  der 

chronisehe  Rhenmatismns  ini  Sonnner  zinn  Ausbruehe  konmit, 
so  miige  iinmerliin  vorlier  eine  entsjireeliende  Tlierinaleur  ver- 
sucht  werden,  jedocli  sollte  naeli  dieser,  um  die  liautsclnvaehe 
zu  beseitigen  and  Kecidiven  vorziibeugen , eine  entspreeliende 
Wassercur  folgen,  da  eine  solclie  in  deni  rauliesten  Klinia  iiiid 
in  der  Heiinat  des  Kranken  begonnen  oder  fortgesetzt  werden 
kann.  In  der  ranhen  Jalireszeit  zielie  ieh  aus  den  gleiclien 
Griinden  den  sofortigen  Jleginn  einer  liydriatisehen  und  ineelia- 
nisclien  Cur  vor.“  (Hliitter  f.  klin.  llydrotlierapie.  189d,  11.  1.) 


Die  Bereclitigiiiig  der  hydriatischen  Beliandluiig  des 
aciiten  Gelenksrlieumatismus. 

Von  Dr.  Josef  Utschick, 

Assistent  an  Pro£.  Winternitz’  Wa-sserheilanstalt  in  Kaltenleutgeben. 


Zwanzi^'  Jalii’e  siiid  seit  der  lMiit‘iihrunf>-  der  Saliex  Itlierapie 
l>ei  acuteni  (Jeleiiksrheiiiiiatismus  verstriclien  and  im  Laafe 
dieser  dalire  Avarde  eiae  stattliche  Keihe  von  Derivaten  and 
krsatzinitteln  enipfohlen  , was  wold  dafiir  sja-ielit,  dass  ilire 
AVirkaii"  nieht  darchwe^’s  ketriedi^-t  liat. 

Xichtsdestoweniger  hat  niaii  alle  anderen  Ileilnietlioden, 
die  friilier  hei  I’olyartliritis  rlieaniatica  in  AiiAvendan^  waren, 
daranter  aach  die  vielfacli  erj)rol)te  and  hewiilirte  hydriatisehe. 
der  Ver^essenheit  anlieimfallen  lassen. 

Unter  solchen  Uinstiinden  erselieint  es  keine  leielite  Saelie, 
fiir  diese  letztere  einzatreten,  da  man  dersell)en  von  Seite  dei' 
niedicinisclien  Schalen  iainier  ablelmend  ent»-e£?enkain.  Allein  die 
an  mir  selhst  and  an  einem  ZAveiten  Fade  i^eniaehten  Erfalmnigen 
von  der  g-eradeza  gianzenden  Wirksanikeit  der  liydrotlierapie 
hei  der  in  Frage  stehenden  Krankheit  A'eranlassen  mieh , die 
liydriatiselie  Beliandlangsniethode  Avieder  in  Frinnerang  za 
In’ingen,  anisomehr,  als  naeh  (Terhardf’s  Aasspraeli  (XIV.  Con- 
gress f.  innere  Mediein  189())  sieh  die  Salieyltherapie  in 
der  Falle  Amn  eehteni  (lelenksrheaiaatismas  als  giinzlieh  an- 
AA'irksam  and  in  einem  Aveiteren  Drittel  als  nieht  zareiehend 
ei’AA'eist.  Dies  gilt  fiir  siimmtliehe  Salieylpriij)arate,  also  fiir  die 
Siiare  and  ihr  X'atronsalz  ehenso  Avie  fiir  Salicin,  Salol , ►Sali- 
pAn’in  and  Saloplien , so  dass  man  nacli  Lenharfz  nieht  he- 
reehtigt  ist,  dem  einen  oder  deni  anderen  einen  Vorrang  ein- 
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ziiraimien.  Die  Ursaclie  dieser  Wirkimgslosigkeit  kann  bei 
(!leiclil)leiben  des  angewendeten  Praparates  mir  iui  ki’aid<.cn 
Iiidmdmim  zii  suelien  sein,  da  Falle  von  Gelenksrlieimiatisnius, 
^velclle  sick  in  iliren  klinischen  Symptomen  vollkominen  deeken, 
dem  Wesen  nacli  selir  different  sein  kbnnen.  Bei  Erwagnng 
dieser  Thatsache  kamen  inir  die  Worte  Aveiland  Prof.  Bam- 
berger’s in  Erinnerimg,  mit  welchen  dersell)e  die  Bes])recbiing 
der  Beliandlung  des  acuten  Gelenksrheinnatisnius  einleitete : „In 
der  iUelirzald  der  Falle  ist  wold  kein  Zweifel , dass  irgend 
cine  specifisclie  Bezieluing  zwisclien  der  Salicylsaure  and  dem 
rbeuniatischen  Processe  bestehen  muss , allein  in  alien  Fallen 
geliugt  die  Beliandlung  damit  nieht,  weshalb  man  die  friilieren 
Behandlungsmetlioden  nieht  ganz  iilier  Bord  werfen  darf.“  Der- 
selbe  gedachte  wohl  der  Beliandlung  mittels  kalter  Biider,  be- 
iiierkte  aber  dazii,  dass  sieli  dieselben  nur  in  den  allei'seltensten 
Fallen  anwenden  liessen,  wed  der  Kranke  nieht  oline  die 
lieftigsten  Schmerzen  hewegt  und  in’s  Bad  gebracht  werden 
kunne.  Bamberger  s Ausspruch  datirt  gewiss  15  Jahre  zuriiek, 
dass  sich  aber  die,  jedenfalls  auf  mangelhafter  Priifung  der 
iMethode  griindenden  Vorurtheile  auch  in  der  allerneuesten  Zeit 
iingeseliwiicht  erhalten  habeii , beweisen  die  Worte  Lenhartz’ 
in  dem  neiiesten  llandbuche  der  Therapie  innerer  Krankheiten 
von  Benzoldt  und  St'mtzing,  dass  Biider  selbstverstiindlich  nieht 
angezeigt  seien,  v eiin  bei  Polyarthritis  rheumatica  heftige  acute 
Kiiekfillle  dazwischentreten,  wed  dann  die  fiir  das  allgemeine 
Bad  niithigen  Yorbereitnngen  und  die  damit  verbiindenen 
►Schmerzen  solclie  Eiiigriffe  verbieten.  Bei  niiissigen  Schmerzen 
dagegen , mit  oder  ohne  Schwellung , kann  dieser  Autor 
die  Biider  auf  (Iriiiid  eigener  Erfahrung  nieht  warm  geniig 
empfehlen.  Es  ist  dies  eiiie  sehr  merkwiirdige  Erschei- 
nung,  wic  durch  derartige  starre,  von  einem  Lehrbuch  in  das 
aiidere  ubergehende  Vorurtheile  die  hydriatische  Behaiidlung 
giinzlich  der  \"ergessenheit  anheimfallt,  trotzdem  Winternitz 
sehon  vor  22  Jaliren  iiber  die  Beliandlung  des  acuten  (feleiiks- 
1‘heumatismus  die  classischen  Worte  sehrieli : „Wenn  icli  vor 
dem  Dilemma  stiinde,  von  einer  gleichen  Anzahl  an  Typhus 
und  an  aeuteiii  Gelenksrheumatismus  Erkrankter  nur  die  eine 
Krankheitsform  hydriatisch  behandeln  zu  diirfen,  ich  wiirde 

t'ortschritte  der  Hydrotheraiiie.  JO 
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keineii  Aiio;enl)liek  zi»«’ern  iind  trotz  der  bekanntlicdi  so  ^unsti^en 
Kcsultate  der  AVasserbeliandhmo;  im  Tyjdms,  die  an  Gelenks- 
rheinnatisiims  Erkrankten  in  Behandlnng  nelnnen , so  niitzlicli 
erweist  sieh  die  Metbode  bei  diesei-  Affection!”  --  l)ersen)e 
l)(‘tont  ausdriieklieb.  dass  die  Metliodik  aiif  die  ^rosse  Selnnerz- 
bai'tif>’keit  and  die  rnniri^-liebkeit  einer  sell)st  j)assiven  Be- 
we^'ini"'  des  Kranken  Hiieksieht  zii  nelnnen  lial)e,  nnd  fand, 
dass  zwei  nnr  eini^’erniassen  anstelliii;e  Lentc  ini  Stande  sind, 
selbst  den  einptindlielisten  katienten  oline  allzn  frrosse  Qiialen 
in  ein  Ilalbbad  zn  le^»;en.  S.  Baum  konnte  dies  bei  seinen 
Batienten  bestati<»:en , indein  er  trotz  der  boeli.i?radi^sten  l^bn- 
ptindliehkeit  ^’e^’en  jede  Beriilirini^- , allerdin^s  init  Entfaltun»- 
der  ^Tbssten  Vorsicdit,  idebt  bios  ein  Bad,  sondern  znvor  noeb 
cine  tenelite  Ein])aekini^-  znr  Anwendun^  lirinj^^en  konnte.  Das 
Residtat  liievon  war  eine  so  liedentende  Erinassi»-un^  der 
Sebnierzi'ii  nnd  dei‘  anderen  snbjeetiven  .Syinjitoine . dass  er 
seineni  Lehrer  M'infernitz  voll  Begeisternn^  berieliten  konnte. 
Avie  Kranke,  die  ini  Bei!;inne  der  Beliandlnn<r  selion  beiin  Ver- 
seliieben  der  Bettdeeke  die  liettio-sten  8clnnerzen  enijitanden, 
am  dritten  Badeta^e  initiniter  die  eoinjilieirtesten  Alanipnlationen 
niit  Leielitio’keit  ertrii^i;en. 

1 )ie  Wahrbeit  obii^en  .Vussjiruclies  aber  halie  ieb  am  besten 
an  eif;-ener  Person  erfaliren,  da  meine  An»’elibrif>:en.  die  in  der 
\>rabreielumf>:  von  Badern  ^anz  nnbewandert  Avaren,  mir  beim 
lleben  in’s  Bad  nnd  beim  Baden  ^-CAA  iss  nieht  mehr  Sclimerzen 
bereiteten  als  ieb  selbst  ot‘t  beim  Antriehten  oder  I'niAvenden 
im  Bette;  dage^en  Hess  mieli  das  Avimderbare  WoliHietinden 
im  nnd  naeh  deni  Bade  der  geringen  Selimerzen  ganz  nnd  gar 
A'crgessen,  so  dass  ieb  mieli  nacli  jedem  nenen  Bade  fbrmlieli 
selmte.  Ansserdem  sind  mannigfaclie  Bestrebnngen,  dnreb  andere 
therapentiselie  Massnalmien  die  Selimerzemjitindlielikeit  berab- 
znsetzen , inn  liiednreli  die  Toleranz  zn  erhi’ihen , A'on  Ertblg 
gekrbiit  gCAA'Csen.  So  das  znerst  A"on  Drosdojf  angegebene  nnd 
A'on  Winteniitz  dnreb  Naebpriitimg  bestatigte  A'erfabren  der 
Faradisation  der  erkrankten  (lelenke  in  der  Daner  a*oii  8 bis 
lb  Minuten,  Avodnreli  die  znvor  gegen  jede,  selbst  die  leiseste 
BcAvegung  iiberemjitindliehen  Gelenke  soAveit  aniistliesirt  werden. 
dass  aneli  grbbere  BcAvegnngen.  als  Heben  in’s  Bad,  Frottiren 
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in  demselhen  ii.  s.  w.  ganz  gut  vertragen  werden.  — Aus  all 
dem  Angefiihrten  geht  wohl  ziir  rieniige  hervor,  dass  die  or- 
wiihnton  Befiirditiingc'n  ohgenanutor  Klinikcr  oinen  iiiit  dor 
Metliodik  dos  Wasserlicilverfahrens  yertrautcii  Arzt  koineswegs 
yon  dor  Anwendnng  desselben  bei  Polyarthritis  rheumatiea  ab- 
schreoken  diirten.  Allerdings  wtirde  er  niit  yiel  melir  Begeiste- 
rnng  znr  liydriatischon  Beliandlung  greiten,  wenn  er  an  deni 
grossen  Materiale  der  Uniyersitatskliniken  nnd  inedicinisehen 
Spitalsabtheihmgen  die  Erfolgc  dieser  Mcthode  ans  cigener 
Anschauung  kennen  gelernt  hatte.  Ks  iviirden  hiednreli  aneh 
grossc  Zahlen  geivonnen  znm  Vergleielic  init  den  bei  anderen 
Behandlungsniethoden  geinachten  Erfahrnngen,  mit  einein  Worte, 
die  Daten  gelietert  zu  wertliyollen  statistisehen  Angaben.  Teh 
glaiibe  deshalb  keinen  Felder  zii  niaehen , wenn  ieh  einige, 
inir  bekannt  gewordene  yergleiehend-statistisehe  Angaben  bier 
anfiihre.  So  gelangte  L'icss,  der  einen  Theil  seiner  Polyarthritis- 
kranken  — 148  — mit  Salicylsiiure , den  andern  — 176  — 
indiiferent  behandelte , zn  folgenden  hbehst  interessanten  Er- 
gebnissen : 

bei  bei  intliffcirenfer 

Salic^Asilnre  TJ  bamllung 


Bcsliandluiigsdaner  bis  zum  Aufhdren  des 

Sclniierzes 8' 7 Tage 

Aufenthalt  iin  Krankenhause 3(5  „ 

Recidiven 31'3Vo 

Coniplicatioiien,  besonders  Endocarditis  . . 


<)-3  Tage 
347)  „ 

13-2'  , 
l()-4. 


Daraus  geht  heryor,  dass  dnrch  die  Salicylsaurebehandlung 
wohl  eine  unbedentende  Verkiirzung  fiir  den  Schmerzyerlaut', 
aber  gar  keine  fiir  die  Behandhmgsdauer  erzielt  wird.  Anf  die 
Xeigimg  zii  Kecidiyen  hat  die  Salicylsanre  gar  keinen  Eintluss, 
es  erseheint  dieselbe  ini  Clegentheil  erhidit,  weshalb  Bless  mit 
Keeht  benierkt,  dass  trotz  anfanglich  sehnellerer  Einwirkiing 
die  Abkiirziing  der  Behandlungsdaner  diireh  die  haiitigeren 
Xaehsehiibc  nielit  selten  illusorisch  wird. 

Feber  eine  grbssere  Zahl  hydriatiseh  behandelter  Fiille 
yon  aeiitem  (ielenksrheiimatismns  beriehtet  Dr.  Fr.  Pinojf  ans 
Breslau.  Bei  seinen  60  Fallen  ini  Alter  yon  13 — 54  .lahren 
dauerte  die  Ikhandlung  yon  8 bis  zii  21  Tagen;  yiernial  trat 
Keeidiye  anf , darunter  bei  einem  Kranken  14  Tage  naeh  der 


180 


l)r.  Josef  Utsclii  ck: 


VAX  friilizcitig  iiiiterhroclieneii  Cur,  also  in  6’GVo  llerz- 

eoui])licationen  fanden  sicdi  in  IQo/o  aller  Falle.  Zum  voll- 
standi^-en  Vergdeielie  mit  den  Angaben  A on  Biess  fehlt  bios 
die  Angabe  iiber  die  Behandlungsdauer  bis  zum  YersehAvinden 
der  Sebmerzen , es  S])reclien  aber  die  iibrigen  Zahleu  eine  so 
beredte  Spraclie,  dass  man  rubig  die  BebaujAtung  autstellen  darf, 
(‘s  stebe  die  bydriatisebe  Bebaiidlung  der  in  Rede  stebenden 
Krankbeit  an  Wirksamkeit  Aveder  der  inditferenten . noeli  der 
sogenannten  speeibsehen  naeb.  Bei  niiebterner  Betraebtung  der 
mit  der  bydriatiseben  mid  der  mit  der  Salieylsauretberajiie  ge- 
Avonnenen  Daten  kommt  man  zur  Ueberzeugimg . dass  es  ein 
grosses  Cnreebt  ist,  eine  derartig  AA’irksame  Bebandiungsmetliode 
giinzlieb  zu  A'ernacblassigen , namentlieli  liei  Beriieksielitigung 
jener  niebt  eben  seltenen  Fiille,  aa'o  die  beftigen  XebeiiAAirkungen 
des  ^ledicamentes  zum  sofortigen  Aussetzen  des  Yittels  ZAvingen. 

Aus  all  dem  bisber  Angefitlirten  kbnnte  maneber  Leser 
den  Eindruck  empfangen,  als  ob  icb  ein  erbitterter  Cegner  der 
SaHeyltberapie  bei  rolyartbritis  rbeumatica  AA'Ure,  Avesbalb  ieb 
die  ausdrucklicbe  Betonung  des  Gegentbeils  fiir  nbtbig  eraebte. 
Es  Aviire  aucb  eine  Tborbeit,  die  Wirkung  der  ^^alieylsilure  ganz 
in  Abrede  zu  stellen  und  diese  Tberajiie  absolut  zu  bekampten. 
Meine  Bestrebungen  gehen  A'ielmebr  dabin  . die  Stellung  der 
bydriatiseben  Bebandlung  des  acuten  Gelenksrbeumatismus  als 
durebaus  bereebtigt  neben  der  Salicyltberajiie  darzustelleu  in 
der  festen  Eieberzeugung , dass  die  ^Arbreitung  und  ^'erallge- 
meinung  dieser  Metbode  den  Kranken  soAAmbl  als  deii  Aerzten 
und  kliniseben  Scbulen  ausserordentlieb  zum  Xutzen  gereieben 
AA’crde.  Bekanntlicb  ist  zur  Enttaltung  der  Wirkung  dieses 
Medieamentes  die  entsjirecbende  Dosis  notliAAendig , AA'elebe 
dann  oftmals  die  bedrobliebsten  Ersebeimmgen  im  Cetblge  bat. 
Bei  gleiebzeitiger  bydriatiseber  Bebandlung  diirfte  man  mit  be- 
deutend  kleinereu  Dosen  den  geAAdinsebten  Erfolg  erreieben,  da 
Aum  Fleiiry , Maujrot  u.  A.  ein  die  MedieamentenAvirkung 
steigernder  Effect  der  Hydrotbenqiie  naebgeAviesen  Anirde,  und 
tbatsaeblich  beriebten  Winteniitz , Jianriiiskl  u.  A.  tiber  gute, 
mit  dieser  Comliination  erzielte  Ertblge.  Man  kbnnte  dann  statt 
des  salicylsauren  Natrons , gegen  Avelebes  Auele  Kranke  eine 
geradezu  unuberAAindliebe  Abneigung  baben,  ganz  gut  das  Adillig 
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g-esclnnaeklose  Salo])licii  init50%  iSalieylsaure  amvendeii,  welclies 
iin  Organismiis  laiigsain  gespalteii  Avird  imd  eine  fortdaiiernde 
milde  Wirkung  cntfaltet.  Mein  Vorschlag  gelit  also  daliin,  gleich 
im  lleginne  der  Beliandlnng  des  acuten  (ielenksrliennmtisinns 
nel)en  der  Darreicliiing  des  specitischen  Medicanientes  die  Hydro- 
therajne  anzmvenden  nnd  nielit  etwa  niit  der  Amvendnng  zu 
Avarten,  bis  sicli  die  Wirknngslosigkeit  des  Medicanientes  liei'aus- 
gestellt  bat. 

Was  mm  die  hydriatische  liehandlung  selbst  aiilangt,  so 
hat  man  sich  stets  xov  Angen  zu  halten,  dass  man  es  init 
einer  allgemeinen  tieberhaften  lufectionskrankheit  zu  thnn  hat, 
bei  Avelcher  die  localen  Erscheinungen  A or  Allein  die  Aufmerk- 
samkeit  anf  sich  lenken,  Aveshalb  die  Beliandlnng  nach  Art 
der  Tlierapie  bei  Infectionskrankheiten  geleitet  Averden  muss, 
mit  geAvissen,  diirch  die  localen  Erscheinungen  bedingten  Modi- 
ticationen. 

Ich  Avill  deshalb  mit  der  Bcsprechung  der  localen  Eehand- 
lungbeginnen,  nnd  zAvar  schon  aus  dem  (Irunde,  Aveil  die  Methode, 
gegen  die  ( Jelenksschmerzen  kalte  Unischlage  anzuAA  enden,  be- 
reits  seit  langer  Zeit  im  Gebrauche  ist.  Dock  sollen  dieselbcn, 
AA  ie  Winfcrnitz  nachdriicklichst  henorhebt,  nienials  ohne  gleich- 
zeitige  allgemeine  rroceduren  zur  AiiAA-endung  kommen , AA  cil 
sie  so  nicht  bios  unzulanglich , sondern  Aielleicht  nicht  ganz 
gefahrlos  sind,  da  bei  der  grossen  Keigung  dieser  Krankheit 
zum  U^eberspringen  Aum  einein  Gelenke  anf  das  anderc  es  nicht 
undenkbar  Avitre , dass  der  locale  Kaltereiz  retlectorisch  in  den 
A ersehiedensten  ( Irganen  Girculationsstbrungen  ATranlasseii  kann, 
Avelche  zur  Erkrankungsursache  an  einem  anderen  Orte  A\  erden 
kiinnen.  Diese  Befurchtimgen  haben  umsomehr  Ijerechtigung, 
Avenn  man  beriicksichtigt,  dass  meist  sogenanntc  trockene  Kiilte 
in  Eorni  A on  Eisbenteln  angeAvendet  AAird,  die  bei  bedeutender 
(teschAvnlst  nnd  grossen  Schmerzen  gar  nicht  A'ertrageu  AA'erden, 
da  sie,  abgesehen  Aon  der  GcliAA-ere,  reizend  mid  sehmerzer- 
hbhend  Avirken.  Dagegen  haben  sich  die  LougetteiiA'erluiiide, 
d.  h.  Unischlage  aus  mehrfaehen  LeinAvandstreiten , nach  lang- 
jahriger  Erfahrnng  gliinzend  bcAAiilirt.  Zu  diesem  Behute  niimnt 
man  liis  hbchstens  einen  Meter  lange,  5 — 8 Cm.  breite 
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Wasser  voii  8-  12*^  K.  taiieht  iind,  naelidcm  man  sie  etwas 
ausfropresst,  mu  die  crkrankten  (iclenkc  lieriimfiilirt  mid  scddiess- 
licli  mit  oilier  Flaiiellbinde  kedeekt,  imi  eine  Dmxdmassmi^?  des 
Hettes  zii  verliiiteii.  Da  sieli  diese  Streifen  gxiiaii  dem  (lelenke 
anselmiiofi'en  mid  das  Wasser  in  ^•leielinuissiger  Vertlieiliinfi; 
entlialten,  so  tlieilt  sieli  die  antipldopstisclio  Wirkim^  dem  be- 
deekten  Delenke  elienfalls  “:leiebmassi^  mit,  es  bleilit  liin^er 
kiild  mid  die  Streifen  braiielien  niebt  so  oft  f?eweeliselt  werden. 
Die  Anzei^2:e  zmn  ^\'eellseln  der  Jam^etten  geben  die  wieder- 
aiiftretenden  Sebmerzen , doeb  kann  man  bei  sebr  intensiven 
Selimerzen  and  besonders  emjitindlielien  ratienten  das  Herimter- 
nebmen  der  Streifen  vernieiden , indem  man  naeb  Entferming 
der  Flanellbinde  vorsiebtig  kaltes  Wasser  aiif  die  Streifen 
triiiifelt,  bis  sie  sieb  binreieliend  imbibirt  lialieii.  In  den  selteneren 
Fiilleii,  Avo  bios  ein  Delenk  besonders  sebmerzhaft  ist,  kann 
man  den  Umselilag  dureb  Aiiflegen  eines  von  kaltem  Wasser 
diirelibossenen  Seblaiielies  sebr  lange  kiibl  imd  ivirksam  er- 
lialten. 

Die  fiir  Allgenieinbebandlimg  massgolienden  Drimdsatze 
liat  liereits  vor  Jabren  der  Altmeistor  der  kliniselien  Hydro- 
tberajiie  aiifgestellt  mid  ganz  besonders  lietont,  dass  die  Metbodik 
aiif  die  grosse  Selimerzbaftigkeit  mid  die  Unmbgliebkeit  selbst 
passii  er  HeAvegiing  in  erster  Linie  Riieksicbt  zii  nebinen  liabe, 
womit  imjilieite  gesagt  ist,  es  sei  die  bydriatisclie  Beliandlmig 
dieser  Xrankheit  keine  sjieeibscbe  in  dem  Sinne,  dass  immer 
mir  liestimmte  Froeediiren  ziir  Anwendimg  kommen  miissem 
Man  Avird  im  Gegentlieil  in  jedeni  Fade  liei  der  Wald  der 
I’roeediiren  nielit  bios  den  Krankbeitsverlaiif , sondern  aiieb 
die  ^>rbaItnisse  desKranken  beriieksiebtigen  miissen.  Im  Sjiitale 
imd  bei  gut  sitiiirten  Frivateii,  avo  eine  ^^’anne  ziir  Verfiigimg 
stebt,  Avird  man  selbst  bei  sebr  grosser  Selimerzbaftigkeit  mid 
FnliOAveglielikeit  mit  eiiiem  llalbliade  von  18 — 20®  R.  am 
besten  alien  Indieationen  entspreeben.  Die  etAvas  iiber  die 
Iliilfte  mit  Wasser  der  erAvalmten  Temjioratiir  gefiillto  Wanne 
Avird  ill  die  Niibe  des  Krankenlagers  gebraebt  mid  der  Kranke 
naeb  entsjireebender  Kiililmig  des  Kopfes  von  zAvei  geiiiigend 
anstelligon  Rersoneii  vorsiebtig  in’s  Bad  geboben.  In  der  Regel 
Avird  derselbe  im  Bade  aiiffallend  beAveglieber,  so  dass  oft  selbst 
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(lie  kraiiken  (Jeleiike  unter  deiii  W'asser  frottirt  ^\•er(len  kdnneii, 
miter  alien  Umstanden  jedoeh  muss  er  Heissig  mit  dem  Bade- 
wasser  iiher^'ossen  iverden,  damit  ziim  thenniselien  Keize  aueh 
der  meehaniselie  hinziikomme.  Walirend  des  6 — 8 ^liniiteii 
daiieniden  Bades  iiird  das  Kraiikenbett  in  der  Weise  lierge- 
riehtet,  dass  man  ziierst  eine  ^rosse  Wolldeeke  and  dariiher 
ein  triselies  Leintueli  ansbreitet , in  welehes  der  Patient  naeh 
dem  A'orsieliti^^’en  llerausheben  ans  der  Wanne  f^elej^t  and  schnell, 
oline  vorlieriges  Abtroeknen  za^^edeekt  wird.  Die  Eaiiliorie  naeli 
dem  Bade  ist  ineist  eine  so  aas^esproehene,  dass  der  Kranke, 
ivenn  man  ilm  mit  trisehem  (letranke  ^elalit  and  tar  Zatritt 
friseher  Laft  ";es()r^t  hat,  in  einen  karzen,  eiaiaiekenden  Seldaf 
verfallt.  Naeh  dem  Erwaeheu,  oder  wenn  kein  Sehlaf  ein«-etreten, 
naeh  ertb]<^ter  WiedererMarman"’  versieht  man  die  kranken 
(lelenke  mit  Longetten  and  iilierlasst  den  Kranken  der  Kahe. 
Bei  besehrankten  Yerliiiltnissen  and  selbst  l)ei  sehr  armen 
Lcaten  wird  man  gegen  das  hohe  Fieber  and  die  intensiven 
Sehmerzen  stets  cine  sogenannteTlieihvasehang  ausfahren  kiinnen, 
da  2 Ilandtiiehcr  oder  alte  Leimvandstiieke  wold  immer  vor- 
handen  sein  werden.  Man  wiiseht  zanaehst  (lesielit  and  Ko])f, 
taaeht  dann  ein  llandtaeh  in  Wasser  von  12  14®  K.,  amwiekelt 

zaniiehst  einen  Arm,  frottirt  dcnsellien , entfernt  das  Taeh, 
troeknct  mit  dem  zweiten  al)  and  bringt  den  Arm  miter  die 
Deeke.  So  verfahrt  man  mit  dem  andeiTii  Arm,  wiiseht  Brast 
and  Kiieken  in  der  Weise,  dass  eine  zweite  Person  das  lland- 
taehende  iiher  den  Sehaltern  festhiilt , wiihrend  die  crstere 
das  Frottiren  and  naelitriigliehc  Ahtroeknen  vornimmt.  Nan 
werden  die  Beine  in  iihnlieher  Weise  wie  die  Anne  behandelt 
and  zani  .Sehlasse  die  kranken  Delenkc  mit  Longetten  versehen. 

Bei  weniger  iinnliehen  Verhaltnissen  and  nieht  so  iiber- 
miissigen  ^Sehmerzen  kann  man  cine  Abreibang  von  16 — IS®  K., 
and  zwar  zar  Sehonang  des  Kranken  am  besten  in  horizontaler 
Lage  zar  Aasfiihrang  bringen , indem  man  iiber  das  Bett,  am 
es  vor  Darehnassang  za  sehiitzen.  eine  wollene  Deeke  aaslireitet 
and  dariiber  das  nieht  za  stark  aasgerangene  Leintaeli , in 
welehes  der  Kranke  cingesehlagen  wird.  .Man  reibt  denselben 
zaerst  an  der  Vorderseite  des  Kiirpers,  wendet  ihn  dann  vor- 
siehtig  aaf  eine  Seite,  am  aaeh  die  Riiekseite  frottiren  za  kbnnen. 
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Nacli  l)eendigter  Al)rcil)uii"’  zielit  iiiaii  das  Tiicdi  vorsichti^  luiter 
dem  Kranken  um  sotbrt  eiii  trocdvcnes  imterzusehiebeii,  in 
das  derselbc  eiiif^ehiillt  wird,  am  sieli,  entsprecdiend  zii^-cdeckt, 
wieder  zii  erwarmen.  Bci  l)esonders  liefti^en  Scliinerzon  wird  der 
I’aticiit  im  Leintiudie  nieht  frottirt,  sondei’ii  dassell)e  wird  iiiit  den 
dac'licn  llanden  an  den  Kdr])er  ^-edriickt  and  die  sick  raseli 
crwarmendcn  ►Stcllen  von  Neaein  an^^efeaelitet.  Dieses  so^'enanntc 
Lakenl)ad  entzielit  "entig-end  IVarine  and  bewirkt  init  der 
Teinjieratarherabsetzan”'  aneli  eine  entsjn-eebende  Krinassio-an^- 
der  (Jeleiikssebnierzen.  Dareh  alle  diese  Proeedaren  'wird  die 
dieser  Kranklieit  ei^ene  HaatersehlatiTan"  and  bieinit  die  dem 
Xranken  so  aasserordentlieb  anan»-enebine  Seliweissseei’etion 
l)eseiti^j;t , eine  Wobltbat,  die  nar  der  ^enii«;end  za  scbatzen 
Aveiss , Aveleber  sell)st  einmal  ini  Sebweisse  <;ebadet  selilaf  lose 
Naehte  verViraebte. 

Hat  man  dareli  eine  oder  die  andere  der  erwahnten 
Massnalimen  aaeh  2,  libehstens  b Ta^en  die  Selmierzbaf‘ti«-keit 
soweit  herab^’esetzt,  dass  eine  passive  Bewegan"’  and  Umlagerang- 
des  Kranken  leielit  mbglieh  ist , so  kann  man  zar  feaebten 
Einpaekaag-  als  der  Avii'ksamsten  Broeedar  iibergelien.  Aaf  eine 
tiber  das  Belt  gelireitete  geniigend  grosse  Wolldeeke  kommt 
ein  in  ganz  kaltes  Wasser  getaaelites,  gat  aasgerangenes  l.ein- 
taeb,  in  welches  der  Patient  hineingehoben  wird,  nacbdem  man 
zaAor  (lesicbt  and  Ko])f  gat  gekiiblt  bat.  Das  Leintaeli  Avird 
liber  dem  Kranken  zasammengeseblagen  and  zAviselien  Anne 
and  Pampf,  soAvie  zAviseben  die  Beine  gat  eingestopft.  Xan 
Avird  der  Amm  Einseblagenden  abgeAvendcte  4 beil  der  Wolldeeke 
eng  ansebliessend  am  den  Kbrjier  beramgefiibrt,  genaa  daraaf 
aebtend , dass  dieselbe  beim  Halse  gat  ansebliesse,  Avas  man 
dareb  glattes  Falten  der  Deekc  erreiebt,  AAoraaf  der  andere 
Tbeil  der  Decke  in  iibnlieber  A'eisc  nm  den  Kiii’per  gelegt, 
der  nntere  tVeie  Tbeil  aber  anter  die  Eiisse  amgeseblagen  AA  ird. 
Der  Eingeiiaekte  Avird  dann  mit  ciaer  ZAveiten  Kotze  oder  einem 
Federbett  gat  zagedeekt  and  dareb  Oeffnen  eines  Fenstei’s 
Avird  fiir  Zatritt  friscber  Laft  gesorgt.  1st  naeb  etAva  dreiviertcd 
Htanden  die  WiedererAvarmang  eingetreten,  so  Avird  die  Einpaekaag 
beendigt,  der  Patient  sebnell  aasgepaekt  and  entAveder  kalt 
abgerieben,  oder  Avenn  tbnnlieb  in  ein  Halbbad  A'on  18”  P.  ge- 
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hraelit,  das  man  ziim  Selilusse  aiif  16®  al)kiililt.  Aus  dcm  Ikide 
wird  der  Tatieiit  ebeiiso  '\vie  Leim  llalbl)ade  allein  znm  Naeli- 
dimstcn  in's  Bett  g-ebraclit,  nm  nacdi  der  Wicdererwanniin<^  niit 
friscdien  Longetten  Aersehen  zii  Averden.  Da  das  Fieber  beiin  , 
aentcn  (ielenksrlieiimatismus , aus^enoininen  jenc  selteneren 
Fallc  von  excessiver  Teinporaturstci^-erun«-,  keine  so  A\icliti»:e 
Rolle  spielt  als  beispielswcise  beini  Tvplms,  sondern  die  (lelenks- 
sclimerzen  das  Kiaudvheitsbild  beherrschen , so  koinnit  man  in 
der  Refuel  niit  2 Rrocednren  in  24  Stunden  aus,  da  die  Rulie 
mit  Riicksiclit  aut‘  die  Scdmierzen  fiir  diese  Kranken  A on  ganz 
l)esondererWieliti«-keit  ist.  Icli  babe  die  versebiedenen  I’roeeduren, 
Avelehe  l)ei  der  Beliandlung-  des  aeuten  Oelenksi-heumatismiis 
in  Fra^i'e  komnien,  etAvas  eing-ehender  besclirieben , um  darzn- 
tlum , dass  selbst  in  den  allerdiirftigsten  Verlialtnissen  eine 
liydriatiselie  lieliandlimg  mbglicli  ist.  Fs  miige  sieli  deslialb 
kein  Arzt  diircli  die  Filrclit,  es  kiinnte  der  Kranke  dureli  die 
liydriatiselie  Beliandlung  zii  selir  gecpialt  Averden,  Aum  deren 
Anwendung  abselireeken  lassen,  da  die  8uninie  der  dureli  die 
(Jur  veranlassten  Selmierzen  duixdi  das  auf  jede  Rroecdur 
folgende  Wolilbetinden  des  Kranken  reieblicbst  autgewogen 
Avird.  So  scliliesse  ich  mit  deni  Wunscbe,  dass  es  diesen  selilicliten 
Worten  gelingen  niiigc,  etAvas  zur  Verbreitung  der  liydriatisclien 
Beliandlung  iind  dadureli  zur  Linderung  der  a on  so  unsaglicben 
Sehmerzen  gequalten  Kranken  lieizutragen. 

Literatur:  Prof.  Wilhelm  Winfernitz,  Die Hydrotlierapie  auf  pliysio- 
logischer  und  klinisclier  Grundlage.  1880  und  1890.  — Tiiess , Artikel  Gelenks- 
rkeumatismus  in  der  Keal-Encyclopadie  der  gesammten  Heilkunde  A'on  Albert 
Eidenhiiry . 1886.  — Dr.  Siyismtind  Baum,  Zur  Beliandlung  des  acuten 
Gelenksrlieumatismus  mit  besonderer  Beriicksichtigung  der  Hydrotberapie. 
AVienermed.  Pre.>jse,  1874.  — Prof.  Lenhartz , Beliandlung  des  acuten  Geleiiks- 
rheuniatisnius  im  Handbucli  der  spec.  Tberapie  innerer  Krankbeiten  von 
PenzoldtunA  Stintzing,  1894.  — Dr.  Die  bydropathisclie  Beliandlung 

des  acuten  Gelenksrlieumatismus.  Grafenberger  Mittheilungen,  1858. 


Ueber  Variatioiien  in  der  Therapie,  insbesondere  in 

der  Hydrotherapie. 

Yon  Dr.  Julius  Fodor, 

leitondim  Arzt  der  Wasserheilaiistnlt  im  C'entralbude,  Wien;  emer.  Assistent  des 
I'rof.  Winternitz  an  der  Allgemeincn  Puliklinik. 


Variaiio  d electat. 

I.  Allgemeines. 

Die  yolksthiimliehe  ])sycliologisclie  Erfalinin^i’ , welehe 
das  alte  lateinische  S])rielnvort  ausdriiekt , _dass  der  Mensch 
die  Ahweelislung  liel)e“ , findet  ilire  Grundlag-e  in  zaldreiehen 
] ) h y s i 0 1 ( ) g i s c li  e n Beoi)  aeh  timgen . 

Da  fiir  ein  iiaturwissenseliaftlicli  geselmltes  Denkeii  Psycko- 
logie  niehts  Anderes  sein  kann  als  Pliysiologie  jener  Gehirn- 
fuiictionen,  die  man  als  geistige  kezeielniet,  so  ist  diese  Ueber- 
einstiininung  in  den  Gesetzen,  von  denen  die  verseliiedenartigen 
Fiinetionen  des  Organismus  ])eherrsebt  werden,  nielit  anffallend. 
Je  weiter  wir  in  der  Erkenntniss  der  Xaliirvoi-giinge  fortselireiten, 
desto  geringer  wird  die  Anzald  der  Grundelemente,  ans  denen 
wir  das  verwiekelte  Getriebe  alles  (ieseliebens  sieb  znsainnien- 
iiigen  selien , desto  zablreieber  die  Analogien  l)ei  scbeinbar 
weit  anseinanderliegenden  Vorgangen. 

Es  mag  daber  niebt  obne  Interesse  ersebeinen,  den  pbysio- 
logiselien  Grnndlagen  des  „variatio  deleetat“  nacbzngeben  nnd 
aneh  nielit  obne  Xutzen , insoterne  Jede  verniinftige  Tberapie 
aiif  ])bysiologiseben  Grimdlagen  antgebaut  sein  mnss. 

^\'ir  werden  bei  dieser  Gelegenbeit  seben,  wie  das  Princip 
der  Variation  tbeils  bewnsst,  tbeils  nnbewiisst  auf  versebiedenen 
Geliieten  der  Tberapie  znr  Geltnng  gelangt  ist  and  welebe  bervor- 
ragende  Hedeutnng  fiir  die  llydrotberajiie  demselben  innewobnt. 
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II.  Physiologisches. 

Die  pliysiolo^’iselie  Forselmng:  liat  sieli  hauptsUelilidi  iiiit 
Kx|)erimeiiten  Iteseluiftigt.  bei  deiien  elektrische  Reize  zur 
Anwcmlung'  gelaiigten.  Xielit  etwa,  als  ob  nns  das  AVesen  dieser 
Keizc  klarer  'ware  als  das  der  tliermiseheii,  ineeliaiiisehen, 
eliemisehen  ete.  ; al)er  der  erfiiiderisebe  Alensclieiigeist  hat 
Ai)i)arate  gesehaften,  welehe  die  Krzeiigimg,  Fortleitung,  Dosirimg, 
N'ariatioii  and  A])plieation  des  elektrisehen  Keizes  niit  grbsserer 
Vollkommeidieit  ermiiglicheii , als  dies  Ijei  den  aiideren  Keizen 
der  Fall  ist.  Fs  ergibt  sieh  jedoeh  aus  zaldre'iehen  Versuelieii, 
dass  die  (Irimdgesetze  der  Reizerselieimmgen  ebensowohl  fiir 
thenniselie , ineelumisehe  imd  andere  Reize  gelten  als  t'iir  die 
elektrisehen.  llier  interessirt  es  ims  vorziiglieh , aueh  die  ein- 
sehliigigen  ISeobaehtiingen  iiber  thermisehe  Reize  anzutiihren. 

Das  allgeni eine  (lesetz  der  elektrisehen  Frregnng 
hat  Da  Bois-Heijmond  iin  .lahre  D^45  in  tblgender  Weise 
tbnmdirt : 

„Nieht  der  absolute  Werth  der  Stronidiehtigkeit  in  jedeni 
Augeid)lieke  ist  es,  aiif  den  der  HeAvegungsnerv  luit  Zueknng 
des  zugehiirigen  Aluskels  antwortet,  sondern  die  Verandernng 
dieses  Werthes  von  eineni  Angenl)lieke  zuni  andern,  und  zwar 
ist  die  Anregiing  zur  Revvegung,  die  diesen  Veranderungen  folgt, 
uniso  bedeutender,  je  sehneller  sie  bei  gleieher  (Iriisse  vor 
sieh  giugen,  oder  je  griisser  sie  in  der  Zeiteinheit  Avaren.“ 

Fbenso  hangt  die  Teni])eraturein])t‘indung  innerhalb 
gewisser  Grenzen  nieht  von  der  Hiihe  der  Uiugebungsteinperatur 
an  sieh  ab,  da  der  therinisehe  Ap])arat  der  betrett'enden  llaut- 
stelle  sieh  der  gegebenen  Tenii)eratur  derart  anpasst  (Adap- 
tation), dass  wir  an  der  betrett'enden  Stelle  neder  das  (let'uhl 
von  Kiilte  noeh  von  Wiirine  liaben. 

Alan  bezeiehnet  die  objeetive  Teinpei-atur  des  therniisehen 
Ap|)arates  einer  l)estinimten  Hautstelle  bei  \ orhandensein  dieses 
luditt'erenzzustandes  als  Xullpuiiktteiuperatur  (Her'mg).  AVir 
emptiuden  nun  an  der  betrettenden  Hautstelle  als  AVarnie  oder 
Kiilte  iiur  die  A’eriinderungen,  die  Abweiehungen  von  der 
Xull])imktteinpcratur  naeh  aut'wilrts  oder  naeh  a bn  ii rts.  Hie- 
her  gehbren  aueh  die  Heobaelitungen  von  Duirochet  und  Hof- 
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'nieister^  class  positive  ^vie  neg-ativc  Tcmpcratiirseh  wankiiug-eii 
als  Reizc  auf  das  Proto])! asma  wirken. 

Volta  land  ( 1801),  class  eiii  eonstanter  elektriscliei’  Strom, 
aidialtciid  diircdi  eiii  Pniparat  geleitet,  die  Emjctindlielikeit  des 
letzteren  fiir  Seldiessuiig-  oder  Oetfmmg  dessellcen  Stromes 
heraksetzt  oder  autliekt,  tiir  den  eiitgegengesetzten  Strom 
er  lid  lit.  Boscnthal  mid  Wumlf  gelaiigten  zii  clem  Selilusse, 
class  anlialteude  Diircdistrdmiing  die  Erregbarkeit  fiir  dieOeff- 
nung  desgleielicn  and  fiir  die  Scliliessimg  des  eiitgegen- 
gesetzten  Stromes  erhiilit. 

(lanz  analog  lantet  cler  Eidaliriingssatz  beziiglieli  cler 
\>dirine-  nnd  Kalteemptindung,  vie  ilin  Hering  formnlirt: 

„Jeder  Temperatnrreiz,  weleber  eine  Teinperatur- 
empfinclnug  erzeugt,  setzt  die  Emjitindlielikeit  des  therniisclien 
Apparates  fiir  die  Reize  gleielier  Art  in  demselben  Masse 
lierab,  als  er  zngieieli  die  Disposition  zur  Erzengimg  der 
gegensatzlielieii  Emptindiing  erlidlit,  also  die  Erregbarkeit 
fiir  die  entgegengesetzten  Temperaturreize  steigert.  Dieselbe  Liift- 
temperatnr,  welcbe  mis  vor  clem  Einsteigen  in  ein  warmes 
Rad  lau  erscbien,  emptinden  wir  beim  ^>rlassen  desselben  als 
kiilil;  aus  eineni  8“  Vollbad  kommend  ersclieint  nns  das  20® 
Halbbad  warm , walirend  dasselbe  beim  direeten  Einsteigen 
nacli  Ablegen  der  Kleider  die  Emptindiing  cler  Kiilile  liervor- 
ruft  (Ermtidnngs-  imcl  Contrasterseheinimgen ). 

Sowohl  elektrisclie  Stroniscliwankiingen  als  Tem- 
per at  urschAv  an  kiin  gen  (Fickford  1851)  ivirken  mir  claim 
erregend  auf  den  Nerven,  Avenn  sie  niit  einer  geAvissen  Selinellig- 
keit  erfolgen.  Zur  Siclierung  mid  Enveitermig  der  jiliysiolo- 
gisclien  Grmidlage  fiir  die  tliei’apeiitiselie  VerAvertlimig  cler 
’\'ariation  theriiiiseher  Reize  seien  bier  iioeli  einige  einseliUigige 
Forschimgsergel  m isse  angefiili  rt . 

E.H.  lEeier  land,  class  die  Intensitiit  der  Temperatiir- 
empfindnng  aiieli  A'on  cler  (Irbsse  der  Hantflaelie  beein- 
diisst  Avird,  die  gleiclizeitig  vor  clem  Avarmen  oder  kalten  Kbrper 
afficirt  Avird.  Dasselbe  Wasser  ersclieint  mis  kiilter,  Avenn  Avir 
die  ganze  Hand  liineinstecken,  als  Avenn  mir  ein  Finger  benetzt 
Avird;  Avir  entseliliessen  mis  viel  leicliter,  ini  kalten  Flusse  ein 
Fiissbad  zn  nelimen  als  ein  Vollbad.  Derselbe  Autor  hat  aiicli 
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(lie  verseliietlene  Empfimllidikeit  verscliic  de  ner  llaiitstellen 
fiir  Teinperatureiiidriicke  untersucht.  Er  land  (iesielit,  Augen- 
lider,  Baeken  besoiiders  empfindlicdi , dagegen  die  Mittelgegend 
von  (iesielit,  Briist,  Bauch  weniger  emptindlich  als  die  Seiten- 
theile;  die  Naseiispitze  iveniger  als  die  Xasentlugel.  Nothmgel 
(Arch.  f.  kl.  Med.  1866)  hat  diese  Untersnchungen  fortgesetzt 
und  faiid  die  Hand  weniger  enijitindlich  als  den  Vorderarni, 
diesen  weinger  als  den  Oherarm;  analog  sind  die  \>rhaltnisse 
an  der  nnteren  Extreinitiit.  Die  Htreckseiten  sind  ineist  eni])lind- 
licher  als  die  Beugeseiten. 

III.  Therapeutisches. 

Da  ganz  allgeinein  jede  Erkranknng  als  Ernahriings- 
s toning  des  ganzen  Organisiniis  oder  einzelner  Tlieile  des- 
selhen  antziifassen  ist , da  terner  jede  E)-niihriingsst6riing  zu 
einer  Functionsstorung , in  weitaiis  den  meisten  Fiillen  zu 
einer  llcrahsetzung  dcr  Fiinetionstiielitigkeit  des  hetrolfcnen 
Organes,  ineist  aiicli  des  ganzen  Organisiniis  fiilirt,  so  selicn 
wir  iins,  hei  rationellein  arztlichen  Eingreifen,  jeden  ^lonient 
Yor  die  Aiitgahe  gestellt,  anregend  auf  patliologisch  lierah- 
gesetzte  Functionen  zu  wirken , d.  h.  einen  Beiz  ziiziifuliren, 
welclier  die  verininderte  Function  steigern  soil.  Fine  genaiie 
Kenntniss  der  wirksainen  Keize  enndglicht  es  iins  aher  aiich, 
in  jenen  Fiillen,  wo  die  Krankheit  selhst,  local  oder  allgeinein, 
ein  Ueherniass  von  lleiz  gesetzt  hat,  diircli  Fernlialten 
von  Aussenreizen , sowie  (lurch  Anwendiing  contrarer  Heize 
theraiieiitiseh  giinstig  zu  wirken. 

Die  friiher  angetiihrten  physiologischen  Ergehnisse,  denen 
ziifolge  innerlialh  gewisser  (irenzen  nicht  ein  Ziistand,  eine 
Einwirkiing  als  solche  den  Beiz  setzt,  sondern  der  Uehergang 
alls  einein  Ziistand  in  den  anderen,  der  'Weclisel,  die  Variation, 
erklilren  es  aiich,  war  inn  scheinhar  entgegengesetzte  tlierapeii- 
tiselie  Verordnungen  hei  demselhen  Kranklieitsziistande  gate 
Erfolge  erzielen  kdiinen,  wariiin  anderseits  dieselhe  ^Arordnllng 
hei  deni  gleielien  Kranklieitsziistande  deni  einen  Patienten  niitzt, 
deni  anderen  scliadet.  Die  Knnst  des  Individiialisirens, 
welclie  den  denkenden  Arzt  von  dcm  Schahlonenpraktiker  iinter- 
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selieidet , beruht  im  Weseiitliclieii  aiif  der  Wiirdi^unjr  dieser 
Vorlialtnisse. 

Icli  lial)C  wicderliolt  die  Erfaliriin^  ^eiiiaeht,  dass  iierriiso 
Kraiike,  die  dauernd  auf  dein  Laiide  lekeii,  von  einer  Wasscr- 
eiir  in  der  Htadt  trotz  Liirin,  Dunst,  Staid)  etc.  inehr  Nutzen 
hal)en,  als  von  deni  Aufenthalt  in  einer  Anstalt  init  scliiinster 
berjj-i^-waldiger  rinjrelmng-,  Avahrend  die  Erfolge  tiir  den  Stiidter 
in  den  letzteren  Anstalten  entsebieden  ‘riinsti^er  sind.  Die  ^i;ross- 
stiidtiselie  rnrnlie,  die  den  Einen  krank  niaeht,  "il)t  dein  Anderen 
seine  Seliattensfrende  Avieder. 

So  Avie  Avir  die  stiirkere  Wirkung  des  Aveeliselnden  Keizes 
tlierapentiseli  A^erAverthen , so  kann  aiieb  die  entgegengesetzte 
Erfabning,  dass  nainlieli  der  ( )rganisniiis  sieb  an  gleieliinassig 
Aviederh olte  oder  sehr  allnuilig  gesteigerte  Reize  ge- 
Aviilint,  so  dass  diese  Reize  aufliiiren,  als  solche  zii  Avirken, 
in  den  Dienst  der  lleilkiinde  gestellt  Avei’den.  Daranf  be- 
rnben  die  versehieden  en  Methoden  der  A b li  a r t u n g,  des  T raining, 
daraiif  aueli  die  OeAvidinimg  an  A'crsehiedene  Dit'te,  Avie  Arsenik, 
iMorphinin,  Alkobol,  Nieotin ; bier  Avirkt  dann  natnrgeiniiss  die 
pliitzliehe  Entzieluing,  die  Un terbreebung  des  geAA'ohnten 
(leniisses  als  heftiger  Reiz. 

Aneb  in  der  riiarinakotherapie  gelangt  das  Prineip 
der  Aveebselnden  Reize.  insbesondere  bei  ebroniselien  Erkrankungs- 
formen  biiiitig  zii  praktiseber  Amvendnng.  Es  ist  cine  Beob- 
aebtung  aller  an  habitiieller  Obstruction  Leidenden,  dass  ein 
Wechsel  des  Medieainentes  oft  liei  verlialtnissnuissig  geringerer 
Dosis  Erfolg  erzielt.  Bei  nervbsein  Kopfsclnnerz  pHegt  das  liingere 
Zeit  angCAvendete  Antipyrin,  Pbenacetin  ii.  dergl.,  Avelclies  ini  An- 
fang  selir  Avirksani  erscbien  , bald  zn  A'ersagen  , Aviibrend  der 
Scbinerz  auf  ein  Mittel  ans  dein  neuesten  Heilseliatz  jiroinjit 
reagirt.  Die  blendenden  Erfolge  der  in  jiingster  Zeit  init  grosser 
Rascbbeit  einander  folgenden  inedico-cliemisehen  Fabrikate  in 
<len  ersten  Monaten  ibres  Daseins  lieriihen  ziiin  grossen  Theil 
auf  diesein  „Reiz  der  Xeubeit". 

Aus  der  Elektrotber  ajiie  Avissen  AAur,  dass  der  Wecbsel 
der  Stroniriclitung,  die  T"o/^a’selien  Alternati ven , selbst  bei 
geringerer  Stroinstarke,  auf  sensible  Avie  motoriselie  Nerven  in- 
tensiver  erregend  Avirken.  Ini  elektro-faradiseben  Bade  fiililt  der 
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Patient  selbst  den  selir  kriit'ti^en  Strom  naeli  kurzer  Ap])liea- 
tionsdaner  weni^  oder  gar  nieht  nielir,  zeigt  sieh  dagegen 
wieder  sehr  einptindlieli , ^venn  Avir  fiir  knrze  Zeit  den  gal- 
vanischen  Strom  einleiten  oder  aber  ganz  ])ausiren.  Anf  dem 
ras(*ben  Weelisel  l)eriilit  aneb  die  griissere  Pmi)tindlicbkeit  gegen 
den  faradiselien  Strom  im  \"ei'gleielie  znm  eonstanten  galvaniseben. 

Kine  selir  ansgebreitete  Amvendimg  von  dem  Prinei])e 
des  Peizveeltsels  maebt  bekanntlieli  die  Klimatotberajiie, 
wobei  allerdings  bantig  iiberseben  wird , dass  es  nieht  so  selir 
das  (iebirgs-  oder  Seeklima  als  solelies  ist , das  den  Krankcm 
guiistig  ,,nmstimmt“,  als  vielmebr  der  Keiz  der  Abveebslimg 
im  A'ergleiebe  zn  seinen  gewolmten  klimatisehen  \’erbiiltnissen. 

Ans  der  DiUtotherapie  sei  bier  niir  die  vortrettlieb e 
Wirknng  des  Diatweebsels  von  animaliseber  zii  laeto-vegetabiler 
Kost  bei  maneben  l)_vs])epsien  angetiibrt,  die  in  den  letzten 
Jahren  zu  allgemeiner  Anerkennimg  gelangt  ist.  Aber  aneb  der 
umgekebrte  eg,  der  Tebergang  von  der  gewolmten  reizlosen 
Nabrnng  zn  einer  mehr  anregenden  „))ikanten“  ist  in  zablreieben 
Fallen  von  Vortbeil. 

Pei  den  meebaniseben  imd  Pewegungsenren  (Ale- 
ehano-,  Kinesithera])ie,  Alassage)  ist  es  der  AVeebsel 
von  Pewegnng  nnd  P nbe,  die  A'ariation  der  Uebimgen  naeb 
versebiedenen  Mnskelgrnppen , welebe  den  Erfolg  bedingt.  Der 
starken  Reizwirkimg  des  intermittirenden  faradiselien  Stromes 
entspreehen  bier  die  als  Tapotement , Mnskelklopfnng  be- 
zeiebneten  Pewegimgen,  sowie  die  Vibrationen,  Zitterbewe- 
gungen. 

IV.  Hydrotherapeutisches. 

Anf  (Jrimdlage  der  voransgesebiekten  allgemeinen  Erwii- 
gimgen,  jibysiologiseben  Experimentalergebnisse  nnd  Analogien 
ans  anderen  tberajientiseben  Metboden  wollen  Avirnim  versneben, 
das  Prineip  der  AAiriation  in  der  M ydrotberapie  syste- 
matisch  darznstellen. 

Da  sieh  die  Wirknngen  desV’assers  bei  seiner  iinsserlicben 
Amvendungim  Wesentlieben  anf  tbermiscbe  nnd  meebanisebe 
Eindiisse  znriiekfiibren  lassen,  so  miissen  alsAviehtigste  A'ariationen 
die  tbermisehen  nnd  meebaniseben  gelten. 
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In  tier  That  liat  sieli  die  Methodik  tier  Hydrotlierai)ie 
aiicli  liau])tsaelilieli  naeli  diesen  ZAvei  Kielitnngen  entwickelt. 
Die  Scala  fiir  theriiiisehe  Variationen  ist  eine  selir  langge- 
streckte,  da  von  etwa  4®  Ik  bis  gegeu  R.  Wasser-,  42^^ 
Dainpf-  mid  50°  Troekenliiftteniperaturen  alle  mdglichen  Warme- 
abstnfnngen  ])raktiseh  venvertliet  werden.  llier  ist  es  die  Dif- 
terenz  zwisclien  llant-  and  Hadeteniperatnr,  ivekdie 
die  llidie  des  Reizes  bestinnnt,  allerdings  nnr  innerhall)  gCAvisser 
(Irenzen.  IVir  kdnnen  aber  diese  Ditferenz  kiinstlieli  erhblien, 
indein  Avir  z.  R.  Aair  einer  kalten  I’roeednr  dnreli  eine  Einpaekung 
W'arine  in  tier  llant  anstauen,  diireh  ein  Dainptbad  derselben 
Wiirine  zntnliren,  dnreli  eine  troekene  Abreilinng,  eine  allge- 
ineine  Massage  die  llantdnreldilntnng  nntl  dainit  die  Wanne- 
zntnlir  Amn  innen  steigern.  Weclisehvarnie  >Sitz-,  ITiss-, 
ilandliader,  UnisehUige  gelidren  ebentalls  zn  den  liantiger 
aiigeAvendeten  Proeedin-en.  Ein  rascli  anfeinander  folgender 
Weebsel  der  Teniperatnrgrade  in  regelinassiger  Wieder- 
holnng  Avirkt  gleieli  dent  faradiseben  8trom  als  beftiger  Ilant- 
reiz,  Avie  er  z.  15.  in  der  Form  der  sebottiscben  Doncbe  liei 
Isebias  nnd  anderen  Nenralgien  niit  oft  gliinzendeni  Ertblge 
gebrancbt  Avirtl.  Zn  liemerken  ist,  dass  Warnie  Aveniger 
scbnell  Avirkt  als  Killte,  daber  die  erwarnientle  I’roeednr 
iniiner  langer  eiiiAAirken  ninss  als  die  kiilile,  also  der  beisse 
Danipfstrabl  tier  sehottiseben  Donebe  langer  als  tier  kalte  Eaeber- 
strabl,  das  beisse  Enssbad  langer  als  das  daranftblgende  kalte. 
15ei  alien  diesen  AA’eebselAvarnien  rrocednren  Ax  ird  die  energisebe 
KeizAAirknng  nniso  kraftiger  bervortreten , je  pliitzlieber  tier 
W eebsel  ertblgt.  Reabsielitigen  xvir  von  bdberen  zn  niedrigeren 
4'emperatnren  abznsteigen,  oder  — xvas  seltener  indieirt  ist  — 
AJm  tiefen  zn  bohen  Wdirmegraden  zn  gelangen,  obne  dass  ein 
beftiger  limit-  nntl  redectoriseber  Reiz  tier  Xerveneeutra  ertblge, 
so  iniissen  xvir  nmgekelirt  den  Wbebsel  mdgliebst  langsam  nntl 
allnialig  eintreten  lassen. 

In  tier  Praxis  eoniliiniren  xvir  in  der  Regel  kriiftige 
tberniiscbe  niit  ebeusolcben  meebaniseben  Einwirknngen 
nntl  kiinnen  aneb  die  einen  fiir  die  anderen  eintreten  lassen. 
WTr  nicbt  sebr  niedrig  temiierirtes  Wasser  znr  \>rfiignng  liat, 
Axdrd  gnt  tbnn,  seine  Doncben  mit  starkem  Drnek  aibeiten  zn 
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hissen,  wlihreiul  selir  kaltes  Wiisser  aiieli  als  Uebergiessun"’  iiml 
K’egen  oline  erlieblielien  Druck  eineii  geniigenden  Hautreiz  setzt. 

Aber  aiieli  die  Variation  des  niecli  aniscben  Effects 
allein  crliiiht  die  Reiz^virkimg,  was  alien  1 lydrotherapenten  aiis 
der  Traxis  bekannt  sein  diirfte,  bisher  aber,  wie  ich  glaube, 
keinen  (logcnstand  von  Ex))erinienten  gebildet  bat.  Der  Weclisel 
Hndet  bier  statt  zwiscben  Drnck  oder  Scblag  gegen  diellaiit- 
obertliicbe  and  Rube  oder  zwiscben  starkem  and  scbwacbeni 
Drnck.  Wenn  wir  eine  beweglicbe  Strabldoncbe  gegen  ('ine 
llautstelle  ricbten,  so  kiinnen  Avir  beobacbten,  dass  die  sicbtbare 
Ib'action , die  1 lautriitbiing  durcb  Vasodilatation,  rascber  and 
vollstaialiger  eintritt,  wenn  wir  in  gewissen  Intervallen  die 
Doacbewirkang  einigeaial  anterbrecben  (darcb  Ablenkang  voai 
Kiirper),  als  wenn  Avir  den  Strabl  olme  Unterlass  ebensolange 
aaf  dieselbe  llaatstelle  einAvirken  lassen.  Aacb  sabjectiA"  ist  deni 
Kranken  eine  derartige  interiaittirende  Doacbeajiplica- 
tion  angenelnaer,  Aveil  das  Sclnneiv.gefiibl  darcb  diese  Erbolangs- 
paasen  verniindert  Avird.  Aacb  excessive  tberniiscbe  Einwirkangen 
werden  ja  bekanntlicb  nicbt  sofort , sondern  erst  bei  einiger 
Daaer  der  Wirksanikeit  als  selnaerzbaft  einpfanden.  Durcb  die 
rascbe  Aafeinanderfolge  A'on  Drnck  and  Dracknacblass  erkliirt 
sieb  aberbaapt  zam  Tbeil  die  kraftige  ReizAvirkang  des  Wassers 
in  Doacbefonn , AAobei  in  rascbein  Xacbeinander  ianner  neae 
Wasserkiigelcben  gegen  die  Haat  gescbleadert  Averden.  Ibne 
vortrefllicbe  Form  niecbaaiseber  ^blriation  erniiiglicbt  die  bcAveg- 
liebe  oder  llorizontaldoaebe  darcb  Wecbsel  von  gebandenein 
and  vertbeiltem  Vbisscrstrabl  (Strabl  and  Facb  er).  llei 
einiger  Febang  gelingt  es  ans,  das  Spiel  der  Fiicberplatte  an 
der  Doacberobrmiindang  so  za  regeln,  dass  ein  gleicbniiissiger 
rascber  Wecbsel  der  Concentration  and  Dispersion  des 
Wasserstrables  erfolgt , also  eine  Art  reniittirender  Doacbe, 
die  bei  Individaen  mit  sclnver  za  erreicbender  Haatgefassdila- 
tation  liesonders  an  den  Fiissen,  gate  Dienste  leistet. 

Aelinlicb  ist  die  niecbaniscbe  Wirksanikeit  der  raseb  ein- 
ander  folgenden  Febergicssangen  im  llalbbad,  der  Abklatscbang 
im  feacbtcn  Laken  a.  Aebnl. 

Xebcn  den  Avicbtigen  tberniiscben  and  mccbaniscben  Varia- 
tionen  gibt  es  jcdocb  aacb  andere,  die  man  zar  Erreicbang  des 
bestmiiglicben  llcilresaltates  nicbt  abersebcn  darf. 
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In  erster  Linic  sei  liier  die  locale  Variation  crwiilint. 
AWnn  der  Patient  tao-lieh  mcln-ere  Proceduren  dnrelnnachen 
soil,  so  Aviire  die  jedesinali^^c  Application  des  therinoineehanisclien 
Peizes  anf  die  ^’anze  Ki)i'})erol)erfliiclie  in  den  ineisten  Fiillen 
ein  „Zmiel  des  (luteiF",  dessen  scluidliche  Pollen  l)ald  sicht- 
1)ar  Aviirden.  Wir  lassen  daher  sclion  aiis  Zweeknnissi^-keits- 
^Tiinden  Tlicilai)plicationen  anf  weehselnde  Kdrper- 
partien  amvenden , z.  1>. : 1.  Ilalltbad , 2.  Pnckemvasclnnif;, 
I).  Sitzbad.  Aber  nocb  ein  anderes  Moment  muss  bier  hervor- 
gehoben  werden.  Hei  selir  vielen  chroniseben  Kranklieitsznstiinden. 
die  ineisten  sind  ja  von  Aniimie  nnd  Kiilte  dei-  Extremitiiten 
beg’leitet,  gelingt  es  schwer,  nacb  einer  die  ganze  Kbrperober- 
tlacbc  treffenden  abkiiblenden  I’rocediir  eine  gate  Reaction  zn 
erzielen,  besonders  sclnver  bei  liei'aligekommenen  Ki-anken. 
deren  Herz  aneb  niebt  mebr  die  voile  Arbeitskraft  besitzt. 
Anders  1st  cs,  wenn  die  Abkiiblnng  nnr  einen  Tbeil  des  Kiirpers 
tritft ; cinerseits  ist  das  absolute  Mass  der  AVarnieentziebnng 
ein  geringeres,  andererseits  liilft  die  iibrige  warm  gebliebene 
Xbrperflacbe  mit , inn  das  partielle  Warmedebcit  rascb  anszn- 
gleicben.  Eine  rasebe  Anfeinandeifolge  derartiger  Pai'tialein- 
wirknngen  bietet  die  Tbeihvascbnng  oder  Tbeil abreibnng. 
die  wir  besonders  baubg  bei  bettlagerigen  Kranken  amvenden. 

Alter  aneb  im  Rabmen  cines  intensiveren  ,.Cnr"-Turnns  ist 
es  von  Vortbeil,  die  A jiplicationsstelle  zn  variiren.  da  aneb 
der  Reizeffect  durcb  die  locale  Variation  erbiibt  wird,  wabrend 
die  liaiibgeAViederbobmg  derselben  Einwirknng  anf  diesclbe  llant- 
partie  dnreb  Gewbbnimg  nnd  Abstnmpfnng  sowobl  die  locale  als 
aneb  die  retleetorisebe  Reizwirknng  allmalig  abnebmen  lasst. 

Xiebt  zn  vergessen  ist,  dass  die  Mannigfaltigkeit  der  (bir- 
formen , Avelcbe  das  riebtig  verstandene  Prineip  der  localen 
^'ariation  ermbglicbt , aneb  psyebiseb  durcb  den  erbbbten 
Suggesti veffect  der  Oin-  giinstig  einwirkt. 

Pin  das  Hystem  der  bydri  atiseben  A ar iatione  n. 
welcbem  wir  bier  die  J\letbodik  nnd  Tecbnik  der  Hydrotberapie 
einfiigen,  zu  vervollstiindigen,  seien  nocb  die  formalen  \ aria- 
tionen  erwiilmt:  Es  ersebeint  namlicb  zweekentspreebend,  bei 
liinger  dauernder  Rebandlung  niebt  iininer  dieselbe  Procedur  anzu- 
wenden,  sei  es  aneb  mit  versebiedener  Wassertemperatiir,  sondern 
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aueli  die  Anwendun^sform  zeitweilio;  zii  iindeni,  wo- 
dnreh  sowohl  die  aiire^ende  als  aueli  die  Su^^restiv\virkiin<^ 
der  (’nr  — die  letztere  bei  Xenrastlieiiiselieu  iiiid  Ilvsteriselien 
ein  liesonders  wieliti^-er  Factor  — betrachtlicli  ^esteifi,'ert  wird. 
A\'ir  uerden  also  iiicht  dureli  vier  Woclien  tag'licli  Ilalbbiider 
Oder  Abreibimgen  gebeii , sondern  tlmnlielist  mit  IJalbbadeni, 
Abreibimgen  , I’ebergiessungen , Donclien  , Sitzbadern  etc.  ab- 
wccliselii.  1st  es  Ja  bekannt  imd  a"ou  Wintenutz  iniiiicr  wieder 
betont.  dass  man  naliezn  jeder  Indication  niit  jeder  hydriatisclien 
Frocednr  entsprecben  kann,  wenn  dieselbe  nnr  nacli  rationellen 
liydrotliera])entisclien  (irnndsatzen  deni  Finzelfalle  angejmsst  wird. 
In  Jenen  Fallen,  wo  wir  cine  Abstnmpfnng  erliiiliter  Keiz- 
barkeit  beabsiclitigen  nnd  jeden  stiirkeren  Keiz  vernieiden 
Avollen , werden  Avir  natiirlicli  gerade  (lurch  liaiitige  Wieder- 
liolniig  derselben  Frocednr  siclierer  ziiiii  Ziele  gelangen. 

Zniii  Sclilnsse  sei  noeli  die  teinporare  Variation  ini 
^’erlante  eines  Cnrcyclns  envahnt.  FiS  ist  entscliieden  rationell, 
ini  Verlante  einer  liiiiger  danernden  (.'nrbeliandlnng  enrfreie 
I liter  Amalie  einznseliieben,  Avalirend  A\elclier  dieAVasserbeliand- 
Iniig  giinzlich  sistirt  wird,  nni  deni  ,,cnrgesattigten Fatienten 
Zeit  zn  lassen , fiir  die  Wirknngen  der  VbasseranAvendnngen 
Avieder  eniptangliclier  zn  Averden.  SelbstAerstandlicli  kann  ein 
solclies  ,.trockenes"  Inteiwall  anch  iiir  eine  andere  in  deni  lie- 
tretlenden  Fade  indicirte  mechanische,  kliinatiselie  oder  iilinliclie 
Feliandlnng  ATnA  erthet  Averden.  Besonders  erAA  ilnselit  ersclieinen 
solche  E I’ll olnngsin ter A'alle  bei  liingerer  Zeit  fortgesetzten 
SeliAA'itzcnren.  Ancli  die  *Sc/o-o^/rselie  Cur,  die  eine  combinirte 
diatetisclie  nnd  liydriatisclie  lieliandlnng  ist,  liisst  ZAA  eekniiissiger- 
Aveise  die  Dursttage  niit  Trinktagen  abAA'ecliseln. 

Icli  Avill  es  niclit  nnterlassen,  ansdrhcklicli  lierA  orznlieben, 
dass  das  an  sick  selir  AAertliA’olle  tlierajientische  I’^’incij)  der 
V ariation  dnrcli  niissbrancliliehe  L ebertreibnng  ancli  scliAAeren 
Scliaden  stiften  kann.  Anch  da  ist  es  die  scliAAierige  Antgalie 
des  Arztes,  jeden  Einzelfall  richtig  zn  benrtheilen , die  riclitige 
Mitte  zwischen  Monotonie  nnd  allzn  hiintiger  AbAA’echslnng  ein- 
znhalten  nnd  den  Aveehselnden  Lannen  nenrasthenischer  nnd 
hysterischer  Fatienten  gegeniiber  standznhalten. 


Ziir  Aetiologie  iiml  Tliera])ie  gewisser  Foniieit 
dcr  Arteviosklerose. 

Von  Dr.  Carl  Kraus  in  Kaltenleutgeben. 


, Seiiectus  ipsa  morbus.  Dieses  iiralte  Wort  liat  iiisoferiio 
seine  liereehtio-img-,  als  das  Alter  tliatsaelilieh  die  ehi-oiiiseheste 
aller  Krankheiten  ist  und  in  ilirer  reiiisteii  Form  so  selten 
sie  aneh  vorkommen  maj'-  - die  Frsclidpfim^*:  der  Dewebe  be- 
dentet.  Ein  aiideres  Wort:  „Wir  sind  so  alt  wie  nnsere  Ai‘terieiF‘, 
bringt  sogar  die  hiintigste  pathologiseh-anatomisehe  (irnmllag;e 
z,nm  Ansdrnek  nnd  stellt  die  eardio-renalen  (treise  als  \>rti’eter 
des  soznsagen  jdiysiologisehen  Dreisenalters  bin.  Weimgieieli 
in  der  Literatnr  Falle  verzeielmet  sind,  wo  einzelne  Imlividnen 
in  einem  geradezn  mvthiseli  klingenden  Lebensalter  olme  sielit- 
T)are  Epnren  einer  (lefassverUnderimg  gestorbeii  sind , so  lehrt 
andererseits  die  tagliehe  Erfalirnng,  dass  der  tastende  Finger 
ans  der  Qiialitiit  des  Fnlses  nnd  der  Ueseliattenlieit  dm-  (letass- 
wand  die  beginnende  Ersebdpfnng  des  (drganismns  erseldiesst, 
binge  bevor  noeb  die  ernsten  bindegewebigen  nnd  kalkigen 
V'erandernngen  derselben  als  die  letzten  verbiingnissvollen  Jabres- 
ringe  am  CTefassbanm  des  Cirenlationssystems,  der  Wnrzel  nnd 
deni  Stamme  nnserer  Existenz,  greifbar  znm  Ansdrnek  komnien. 

Es  ware  ein  vermessener  tberajientiseber  Cbanvinismns, 
diesen  retrograden  ^^klndlnngen  nnseres  Drganismns  entgegen- 
treten  zn  wollen,  nnd  doeb  liisst  es  sicb  nicbt  A'erbeblen,  dass 
der  Arzt  selbst  gegeniiber  manifest en  organiseben  Abniitznngs- 
svnijitomen  insbesondere  des  (tetiissystems  an  die  Kiistkammer 
nnserer  pbysikaliseb-bygieniseben  Heilmittel  appelliren  kann, 
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nm  bei  tViilizeiti»-er  Krkonutiiiss  der  ()))\valtenden  aiissereii 
vSeliadlielikeiten  oder  der  iiineren  Leistungsdetecte  den  droheiiden 
^’ert‘all  'weiin  aueli  nieht  antzuliehen,  so  doeli  ziun  inindesten  auf- 
ziiseliieben. 

Kini<;-e  Hetraebtuni;-en  iiber  das  \Wsen  der  Arteriosklerose, 
dem  iinzertrennlieheii  Attril)iit  imserer  Lebensnei^e , niiif’Vii  von 
vornelierein  die  Hereebtignn^’  nnd  die  Kiebtnn»;  nnserer  tliera- 
j)entisehen  Massnalnneii  kennzeiehnen.  ^d)ln  ])atliolog'iseb-ana- 
toniiselien  Standpiinkte  l)leibt  kainn  eine  diesbeziigliclie  Fra^^e 
otfen.  Man  weiss,  dass  je  naeh  der  Hetheili^amg  der  einzelnen 
♦Sehieliten  der  (lefasswand  das  Ibid  einer  Endarteriitis  oder  Mes- 
;ii'teriitis  (resp.  Eetarteriitis)  liervortritt,  ohne  dass  eine  strenge 
>^ebeidung  iniiglieli  ware,  dass  je  naeli  deni  (irade  der  Ver- 
iinderungen  iin  Allgeineinen  znnaebst  llypertro|)bie,  resp.  llvjier- 
jilasie  der  sjieeitiseben  Eleniente,  dann  fettige  Degeneration, 
kleinzellige  Intiltration,  eventnell  hyaline  Entartnng  vorberrseht, 
bis  die  weebseinde  Keibe  diese  retrograden  Wranderungen  nnter 
niiiehtiger  Ibndegewebsentwieklung  nnd  Kalkablagerinig  die 
<Tetass\vand  zn  einer  Art  ('ajnit  niortuinn  inngestaltet.  Da  die 
Vasa  vasornin  abnlieben  \'eranderungen  initerliegen , bat  man 
iiaeb  deni  ^’organg  von  Kortc  bier  die  Wnrzel  des  ganzen 
I’roeesses  gesnebt,  obne  der  lhatsaebe  Keebimng  zu  tragen, 
dass  die  sklerotiseben  \'erandernngen  einerseits  an  Detassen 
vorkominen,  die  keine  Vasa  vasornin  tnbren,  andererseits,  wie 
die  Patliogenese  nabe  legt,  gerade  an  den  kleinsten  (Jetassen 
ibren  Ant'ang  nebinen.  Ansgeseblossen  ans  dem  Kreise  nnserer 
Jk^traebtinigen  miigeii  jene  Eiille  lileiben,  wo  die  (ietassveran- 
dernngen  einen  rein  loealen  ('harakter  tragen  — z.  lb  an  ge- 
wissen , meebaniseben  Insnlten  besonders  ausgesetzten  Stellen, 
ill!  den  Tbeibingsstellen  der  grossen  (ietasse  ete.  — Aviibrend 
das  Atberom  der  Aorta  nnd  die  darans  resiiltirenden  direeten 
Stitrinigen  des  Herzens  zwanglos  als  dem  arterio-sklerotiseben 
Eroeesse  gleieliwertbige  Ersebeinungen  antgetasst  werden  kltiinen. 

^\'ie  entwiekeln  sieb  diese  Verandernngen , was  ist  ibre 
Aetiologie  nnd  Patliogenese V ^^’ir  geben  niebt  telil,  wenn  wir 
zunaebst  in  grossen  Ziigen  die  Entstebinig  der  Arteriosklerose 
aiif  eine  meebanisebe  reberanstrengung  des  (’irenlationssystems, 
auf  nerviise  Eintliisse.  ant’  Anonialien  des  Stotfweebsels  nnd  auf 
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toxiscli-iniectiose  EinHiisse  (Saturiiismiis,  Alkoliol,  8yi)liilis,  acute 
Infectioiiskraiiklieiten ) zuriickfiihreii.  Es  fiillt  sclnver,  in  ])raxi 
die  cinzcliien  Momente  von  einander  zu  trennen,  da  in  der  Ke^’el 
inehrere  Schadliclikeiten  zugleicli  vorliegen,  nnd  docli  stelit  ini  ^-e- 
j>’elienen  Ealle  das  eine  oder  das  andere  Moment  iin  \'order^;Tund 
des  iitiolo^’isclien  Interesses,  so  dass  man  fdrinlieli  gewisse  Tv]ien 
aufstellen  kann.  Man  denke  nnr  an  die  (Jefassverandenmgen, 
wie  sie  liei  der  arheiteiiden  Classe  vorkomnien.  Ilier  ist  Avoid 
in  erster  Idnie  die  durcli  sclnvere,  Idntdrnek  erhdhende  iMnskel- 
arlieit  hedin^-te  aussergewidmlielie  Inansjiriielmalmie  des  (’ireu- 
lationssystems  zu  beseliuldigen , die  zunaelist  zur  ily|)ertro])liie 
nnd  Hyjierplasie  der  Media  fiilirt,  triilier  oder  sjiater  alter  die 
oben  besitroelienen  retro^’raden  ^"eranderlm^'•en  zur  Folge  bat. 
Dass  aiicli  die  Intima  mit  ergriffen  Avird,  darf  nielit  befremden, 
zumal  sie,  mit  deni  Blutstrom  in  continnirlielier  Beriilirung,  bei 
(|ualitativer  Verandernng  desselben  in  ilirer  Jiitegritiit  leidet. 
Bertieksiehtigt  man  die  experimentelle  Erfalirung  Bogcrs,  dass 
das  Bint  eines  iibermudeten  Tbieres  einen  enormen  toxiscben 
(’oeftieienten  besitzt  — 15  Mgrm.  geniigen , uni  1 Kgrni.  des- 
selben  Tbieres  zu  tiidten  — so  bat  man  scbon  einen  Anbalts- 
jnnikt  liir  die  Mbglicbkeit  einer  derartigen  toxiscben  8cbadigung 
des  Endotbels , dessen  pbysiologiscbe  Beziebinig  zur  Aufrecbt- 
baltung  des  normalen  Cbemismus  ((ierinmmg)  des  Blutes  ausser 
ZAveifel  stebt.  Dazu  konimt  nocb  bisAveilen  neben  allzugrossem 
Alkobolgenuss,  die  im  Yergleicb  zur  Arbeitsleistung  uiigenugende 
oder  unverniinftige  Erniibrung  die  ibrerseits  dureb  AT'rmittlung- 
der  MinderAvertbigkeit  des  Blutes  als  Ernabrungsmediums  die 
norniale  Eunctionsfabigkeit  der  (ietassAvand  bedrobt.  Fasst  man 
die  tSunime  der  8ebadlicbkeiten  in's  Auge,  Avie  sie  im  Kampf 
inn's  Dasein  dem  Organisnms  erAvacbsen,  so  kann  man  geneigt 
sein,  nacb  Analogic  der  alten  Eintbeilimg  der  Arthritis  cbronica 
von  einer  Arteriosclerois  itauperinn  zu  sjirecben , iimsoniebr, 
als  der  cntgegengesetzte  Ty]tus  — die  Arteriosclerosis  divitum 
— obne  Millie  sicb  construiren  liisst  und  bis  zu  eiiiein  gcAA  issen 
(trade  einer  kritiscben  8icbtung  standbiilt.  Es  ist  dies  jene 
Orujtpe  Auin  Stiinnigen  des  Cireulationsapparates , die  sicb  so 
baubg  intblge  Ueberernabrimg  einerseits  und  mangelbafter  Be- 
tbatigung  des  Muskelsystems,  soAvie  Triigbeit  der  Darmtimctionen 
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andererseits  imierluilb  der  besitzendeii  Classen  so  liaiifig-  eiit- 
wiekeln  nnd  ziiniielist  zu  kraiikliaften  Zustiinden  tiihren , ^^  ie 
sie  von  den  alten  Aerzten  ])assend  als  I’letliora  vera  nnd  abdoini- 
nalis  zusannneng’efasst  wiirden.  Dnreli  niassenliafte  Xahrnngs- 
anfnalnne  koninit  es  bei  solelien  Individnen  vorerst  zii  einer 
Uebertullnng  des  rfortader-  res}).  Lyni])ligetassysteins , die  sieli 
bis  anf  das  reelite  llerz  fortptlanzt , seldiesslieli  dureli  hantige 
Wiederbolnng  das  (Tesannntgofassystein  belastet  nnd  dnreli 
Inansprnelinalnne  des  linken  N’entrikels  eine  betriielitlielie  lUnt- 
drneksteigernng  im  Arteriensysteni  veranlasst.  Die  habitnelle 
I’eberladnng,  resp.  relieranstrengnng  des  interabdoniinalen  (ie- 
tassystenis  erzengt  aber  aneli  eine  Angiorliigosisis  (Busch)  dieses 
(Jetassbezirkes  nnd  befbrdert  die  besteliende  Darniatonie , die 
ilire'rseits  ini  »Sinne  der  Theorie  von  Jkisch  nnd  Fedcrn  nene 
blntdrneksteigernde  Momente  liefert. 

Xeben  dieser  meelianiselien , die  Arbeit  der  (letasswand 
steigernden  Coniponente  konnnt  gewiss  noeli  eine  zweite  in 
lletraelit,  die  rebertlntnng  des  Organisnuis  niit  stiekstotfreiehen 
Xalirsnlistanzen.  Es  nnterliegt  keineni  Zweifel,  dass  die  Lnxns- 
eonsnniptioK  der  besitzendeii  Classen  KStbrnngen  speeiell  iiii 
llanslialte  der  albinninoiden  Hnbstanzen  naeb  sieli  zielit,  die  ans 
deni  Missverliiiltniss  zwiselien  der  selion  im  mittleren  Alter  ab- 
nelinienden  oxygenen  Energie  der  Cewebe  nnd  ans  deni  tlieils 
dnreli  tlie  .Maelit  der  Cewolinlieit,  tlieils  dnreli  falselie  Anslegnng 
der  Ernalirnngsliygiene  bedingten  allzngrossen  Zntiilir  von  Er- 
nalirnngsniaterial  liervorgelien.  IX  ist  ivolil  dabei  nielit  niitliig, 
anf  die  direeten  Conseqnenzen  in  der  ans  Eeberernalirnng  resnl- 
tirenden  abnormen  Fettanlianfnng  ini  Kurper  ansfiilirlieli  liinzii- 
weisen.  Die  tiiglielie  Deobaelitnng  lehrt  eben  , wie  neben  der 
dnreli  Adipositas  lierbeigefiilirten  meelianiselien  Heliindernng  der 
vegetative!!  \'organge  sjieeiell  die  Resjiiration  nnd  die  (Mrenlation 
im  Cajiillargebiet  leidet,  nielit  erst  zn  spreelien  von  der  nnniittel- 
baren  .Sehiidignng  [des  I’areneliyms  der  ()rgane  dnreli  Eettab- 
lagernng.  Das  Cros  der  Menselien  glanbt  aber,  dass,  wie  der 
Ofen  11111  so  nielir  Warnie  jirodiieirt,  je  iiielir  Kolile  zngetragen 
wird,  aneli  der  Organisnuis  dnreli  verseliwenderiselie  Xaliriings- 
ziifnlir  an  Leistimgsfaliigkeit  gewinnt,  A ergisst  indess  dabei,  wie 
leielit  das  bei  iiiiissiger  lleiznng  friseli  lodernde  Eener  bei  nnver- 
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niinfti^’ei'  Aiii’hiiufiin^’  des  lleiziiiaterials  iia  Qualmc 

erstiekt.  Dasselbe  Ei’ei^i’iiiss  kaiiii  sicdi  iin  laii«;samen  Te]n|)o 
iiumserein  Org'aiiisiims  vollzielieii,  wenii  bei  iinvenniiidcrt  grosser 
Naliriiiigszididir  in  der  zweiteii  Lebensliillfte  infolge  Abiialinie 
der  vitak'ii  ( )xydatioiiseiiergie  des  I’rotoplasmas  eine  tiefgreitende 
Stib-uiig  des  Stoti\\  eebsels  eiitstelit,  Aveim  es  zii  einer  Aidiaiit'uiig 
iiitermcdiai’ei’  toxiseli  wii’keiider  Stott\\  eebseljn-odiiete  koimiit. 
die  wie  der  (,)iialm  des  iiberlieizten  Ofens  aiif  den  Ablaut'  der 
intiinen  l.ebensvorgangc  liennnend  eimvirken. 

Der  Organisinns  besitzt  ^\()bl  Hegulatoren  iind  Seliutz\ oi- 
riebtungen,  inittcls  dei-er  er  gegen  derartige  innere  8elnidlicb- 
keiten  ankani])ft,  aber  aneb  ilire  Leistinigst'aliigkeit  ninnnt  in- 
folge allzii  grosser  Inansjn-iiebnainne  selion  iin  mittleren  and 
nin  so  nielir  iin  liiiberen  Lebensalter  ab.  So  fasst  Boscnbuch 
die  erlibbte  Sehleiniabsondernng  der  eongestionii’ten  Kespirations- 
sebleinihante  bei  jilethoriseben  Individuen  als  ein  Entlastiings- 
bestreben  auf  mid  in  deinselben  Sinne  dentet  er  die  ini  Anfangs- 
stadiinn  der  pletlioriselien  Form  der  Arteriosklerose  aiiftretende 
Fiweissaiisselieidmig  obne  Forineleniente  als  regulatorisebe  Al- 
buininnrie  aiif,  d.  li.  als  Ausdruek  der  niaximalen  Tbatigkeit 
des  Xierenjirotoplasmas,  dasfriilier  oder  sjiaterzmiaehstfimetionell 
insnftieient  Avird , mn  sodann  den  retrograden  patliologiseben 
A'eriinderiingen  zu  verfallen.  Aueli  der  von  den  alten  Aerzten 
lieobaeliteten  giinstigen  Wirkmig  spontaner  Xasen- mid  1 liinior- 
rboidalblutmigen  iin  AArlaufe  der  I’letliora.  resp.  Atlieromatose 
sei  bier  Erwalnimig  getlian. 

Weleber  Art  bat  man  sieli  die  Seliadigimg  des  Arterien- 
systeins  dnreb  die  in  Kede  stelienden  mivollstiindig  oxydirten 
I’rodiu  te  des  StotfAveebsels  vorznstellen '?  Es  ist  kein  Zweifel. 
(lass  sie  bei  der  innigen  Heziebnng  zwiseben  Uliitsiiule  mid 
(iefassAvand  (res]i.  Ikidotliel)  als  aiisserAvesentlielier , von  den 
norinalen  Anslbsungsreizen  (pmlitativ  versebiedener  elieiniselu'r 
Heiz  Avirken.  AValirend  sieb  nmi . uin  aiis  U one n bach's  grnnd- 
legender.  eine  viillige  rimvertlimig  der  altbergeliraebten  niedi- 
einiseh-AA  issensebaftlielien  Wertbe  bedcmtender  Arlieit  zu  sebiiiifen. 
die  ( )rgane,  resj).  (leAvebe  bei  gesteigerten  ineebanisehcn  (ipialitativ 
niebt  geseliiedenen)  Reizen  niir  iiiit  Anliildnng  von  Tberinogenen 
pannkraftinaterialienj,  also  niit  1 1a  pertropliie  der  kb'inst(Mi 
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Eleinento  der  erhdhteii  Arl)eitsleistiin^'  gegeniihcr  helielfeii , or- 
tblg’t  die  Aeeominodatioii  hei  cdiemiscdien  Reizeii  durcli  d lioiliiiifi,' 
der  })ereits  entuiekelteii  Zellen  imd  Kerne,  diireli  Xeiuietivirmi^ 
ruheiider  Eleniente  ( Hindege\vci)s-lMasiiuizellen) , sowie  diircli 
lleranzieliinig  von  Kiindzellen.  Aid'  diese  Weise  ist  dei‘  ersti' 
Seliritt  ziir  g'ewel)lielien  ^'erjindernn“•  nnd  retro^'raden  Metainor- 
jiliose  getlian , das  s])eeitiselie  lAotoplasma , in  nnserein  Fade 
in  erster  Liiiie  das  Fndotliel , niaeld  deni  niinderwertliigen 
(iewebe  I’latz,  die  Kndarteriitis  ist  in  Entivieklnn^i;  bep’itfen. 
Neben  dieser  direeten  Eimvirkiin^’-  anf  das  (iewebe  selieint  den 
toxiseben  StolTweeliselprodueten  eine  zweite  vielleielit  retieetorisebe 
Wirknng-  anf  die  (iefassi\  and  zuziikonnnen.  Sowie  ini  \>rlant‘e 
des  Satiirnisinns  dnreli  das  anorganiselie  (!it't  eine  Contraction 
der  arteriellen  (lefasse  lierbeiii'efiilirt  wird,  sowie  sicli  iin  Ver- 
laufe  der  chronischen  Xe])liritis  vielleielit  intol^-e  der  Einwirknn*^ 
znriiek^-ehaltener  llarnbestandtlieile  eiiii'  Vcrandernng  der  (ie- 
fiisswand  unter  Steij’’eriinj>'  des  lUiitdruckesentwickelt,  so  scbeinen 
ancli  jene  toxiseben  Snbstanzen  voriiber<i,’eli(Mid  eine  ('ontraetioii 
der  kleiiisten  Arterien  liedin^-en  zii  kbnnen.  DieLelire  Ihichard's, 
dass  der  Spasnins  der  kleinsten  (iefiisse  nnd  der  resnltirende 
g-estei^’erte  Driiek  ini  Arteriensysteni  eines  der  ersteii  Frnb- 
syniptonie  der  Arteriosklerose  ist  nnd  alien  ^eweblielien  Ver- 
andernn^en  A'oraiis«-ebt,  stiitzt  ebenso  nnsere  Anseliauiin^-  wie 
die  neue  experiiiientelle  Tliatsaobe,  dass  <>-ewisse  Xantliin-  nnd 
(Inaninbasen,  ‘'•ewisserniassen  elassisebe  ^Artreter  jener  StoH'e, 
direct  eine  fi-et'assverenjrernde  A\'irknn<;-  besitzen.  Audi  die  An- 
selianiin»'  von  Basch , dass  ans  der  A'on  ibni  beobaeliteten, 
atiolo";iseli  niebt  iiaber  studirteii  sjiastiseben  An^iorlii<i;osis  sieli 
friiber  oder  sjiiiter  An^-io-,  resj).  Arteriosklerose  entwiekeln  kann, 
verdient  bier  Erwaliiiunir. 

1 )ie  liaiiti^e’NAreii'i-ernii';-  der  ( lefasse  ist  niebt  bios  die  rrsaelie 
des  erlibbten  Dniekes,  sie  involvirt  aiieb  eine  ^>rlan^2:salmnl^ 
nnd  Erseliwerunji'  der  Circulation  innerbalb  der  kleinsten  Ce- 
fjisse,  was  wiedernin  ein  nenes  sebadiirendcs  Moment  fiir  die 
Ernalirini"’  der  (letasswand  bedeiitet,  anf  das  selion  Tnnihe  iiiid 
neuerdin^s  Tlionm  liin»-ewiesen  bat.  AVie  iiabelieireiid  die  Tbeorie 
einer  ebeiniseli-toxiselien  Entstebini”:  ^-('wisser  Fornien  der  Ar- 
teriosklerose ist.  beweist  sebliesslieli  das  so  liiintiire  Zusaniinen- 
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treffen  derselbeii  mit  l)ial)etes  imd  (licdit,  welcdi  beide  als 
Typeii  der  8tod\vetdistdkraiiklieiteii  an«-eseheii  werden  miissen. 

Alls  alien  voraiisgehenden  Erklariiii^sversiielien  der 
Aetiolo^'ie  der  Arteriosklerose  ei-liellt , dass  letztere  nielit 
als  eine  einheitliehe  Krankheitserselieiming-  aiifget'asst  Averden 
kaini,  iiiuldoeli  liisst  sieli  diese  seheinbar  eoin])licirte  Patliogenese 
naeb  deni  \’organge  Ixosctihach's  aiif  eine  einfaelie  Forniel  ziiriiek- 
fiibren.  Dieser  Kliniker  stellt  an  die  Sjiitze  seiner  gehaltvollen 
Theorie  das  31011101!  der  protojilasinatiselien  (lewebsarbeit,  d.  li. 
der  zn  eineni  (Janzen  znsaniniengefassten  kleinsten  Frotoplasnia- 
eonijilexe,  inid  sielit  in  den  fiinetionellen,  resj).  bleibenden  Ver- 
aiideriingen  des  Arteriensystenis  den  Aiisdriiek  einer  Avesentlielien 
N'eriinderiing  des  Betriebes  ini  gesaniniten  ( Irganisiniis  oder  ini 
I’areneliyni  wiebtiger  Organe.  Die  .Vrteriosklerose  ist  fiir  ilm 
die  letzte  Conseiiiienz  von  in  iliren  Antangen  liir  iinsere  31etlioden 
nieht  naebweisbaren  ►Stbriingen  iin  Capillargebiete , die  diireh 
veranderte  iind  vermehrte  Arbeit  in  den  versebiedenen  Tlieilen 
des  ('ireiilationsa})parates  naeli  Mbgliehkeit  aiisgeglielien  werden 
sollen.  Imvieweit  and  ivie  lange  diese  Coni]iensation  znstande 
konnnt  iind  anbalt , liangt  Aim  verseliiedenen  tlieils  iiiisseren, 
tbeils  inneren  31onienten  ab.  Enter  den  letzteren  sjiielt  die 
liereditare  Disposition,  das  individiielle  31oinent  ..prinnirer 
SeliAA'aelie“,  soAvie  die  neiirasthenisehe  Veranlagiing  eine  grosse 
Kolle.  Derade  die  Xeiirasthenie,  in  deren  Wesen  es  liegt,  ,,aiif 
kleinste  Reize  init  grossen  IJinsetznngen,  res]i.  Aiislbsiingsvor- 
gangen  zn  antAvorten“,  fiibrt  so  leielit  zii  Krseliiipfnng  der  proto- 
jilasmatiselien  GeAvebsarbeit  nnd  ziir  EntAviekliing  arteriosklero- 
tiseher  \'erandernngen. 

Sind  einnial  letztere  ansgebildet,  dann  entAAiekeln  sieli  aiis 
den  Antangssyinptonien  der  diireli  Inanspriiebnalnne  der  31axiinal- 
leistinig  des  Cireiilationsapjiarates  nnd  insbesondere  des  Herzens 
( J lyjiertropliiej  bedingten  (allgeineinen)  Stiiriingen  allinalig  die 
Erseheinungen  der  Selnvaebe.  Die  Zeielien  des  gestbrten  Be- 
triebes innerlialb  der  einzelnen  Organe  liis  zni  dem  Grade 
A'blliger  Insiit'tieienz  treteii  in  droliender  Weise  liervor  luid  bilden 
je  naeli  dein  3'orbandensein  eines  Loeiis  niinoris  resistentiae 
terniinale  Erseheinungen  von  Seiten  des  Herzens,  der  Nieren 
oder  des  Centralnervensystenis  den  Absebliiss  des  Kranklieitsbildes. 
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Iiiwieweit  liisstsieli  iiiis  dieseii  der  I’atliogeiiese  der  Arterio- 
sklerose  gewidineten  Auseinaiidersetziuigen  eiiie  Anreg'ung  fur  die 
rropliN  laxe,  resp.  Tlierapie  dieses  Kraiiklieitszustaiides  sehdpfenV 
Das  Ideal  einer  ratioiiellen  Tlierapie  ( I’rojiliylaxe)  ist  die  Er- 
liilliiiig'  der  Iiidieatio  eausalis,  die  Eeseitiguiig’  des  ursaeldiehen 
^loiueiites  eiiur  Kraiiklieit.  Auf  die  Arteriosklerose  a)lge^velldet, 
ist  es  imsere  Ttlielit,  bei  rielitiger  diagnostiscdier  Wiirdigung  des 
veranlasseiiden  Momentes  imter  Amveiidiiiig  von  livgieniselien 
Massregelii  iind  bei  riebtiger  Aiiswabl  gevisser  plivsikaliseber 
lleilfaetoren  den  der  aiisgesjiroebenen  Gewebsverandernng  voraus- 
gebenden  fiinetionellen  Stbri.ngen  im  (lefass-  (Cajiillar-jSystein 
beiznkoninien  zii  versuehen.  Allerdings  niiissen  Avir  eingestelien, 
(lass  in  dieser  llinsiebt  innerbalb  der  sebwer  arlieitenden  oder 
iiothleidenden  ('lassen  aiu  h die  gewissenbafte  Erkenntniss  der 
vorwaltenden  Sebadliebkeiten  keine  positive  llandbabe  fiir 
nnsere  therajieutiselien  Hestrebnngen  liefert,  da  wir  ini  Allge- 
nieinen  ansser  Stande  sind , die  zinneist  aus  deni  tiigliehen 
Kanipf  inn’s  Dasein  resultirenden  Sebiiden  zu  beseitigen.  Wir 
stolpern  fbrnilieb  iibcr  die  soeiale  Frage,  deren  weittragende 
Jledentinig  gerade  an  den  Arzt  so  biintig  lierantritt. 

Anders  stelien  die  Dinge  bei  den  Angelidrigen  der  bevor- 
ziigten  Classen.  I Her  kann  selion  diireli  Entfaltung  einer  ratioiiellen 
ITopbylaxe  der  Gefabr  der  koniinenden  Ereignisse  Reebninig 
getragen  werden.  Abgeselien  von  der  Feriihaltinig  aller  psyeliiselien 
und  pliysiselien  kScduidliclikeiteii , liegt  die  erste  Forderung  in 
dieser  Rielitung  in  der  Finlialtimg  eines  hygieniseli-diiitetiselien 
Regimes.  I’raxis  imd  Theorie  legen  es  ims  iibereinstiininend 
nalie,  die  Frnalinnig  bei  den  ersten  Anzeielien  der  begin- 
nenden  ^>klerose  den  individnellen  Anforderungen  zii  aecom- 
niodiren , d.  h.  in  der  Regel  die  Xalirinig  der  Quantitat  naeli 
lierabzusetzen  und  fast  iniiner  aueli  in  ihrer  Qualitiit  zu  modi- 
tieiren.  Die  einzelnen  idahlzeiten  diirfen  nieht  allzu  reieblieli 
sein,  uin  nieht  im  Sinne  OerteTs  diireh  Massenresorption  nanient- 
lieb  grosser  Flussigkeitsmengen  das  Cireulationssystem  allzu  sebr 
zu  belasten , sie  sollen  ferner  in  geregelten  Zwiscdienriiumen 
eiiigenommen  verdeii , daiiiit  die  Hilanz  ZAvisehen  Resorjition 
und  Excretion  im  Drganismus  nieht  gestiirt  Averde.  Hei  der 
AusAvabI  der  Xabrungsmittel  ist  dem  rmstande  Recbnung  zu 
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tragen,  class  die  Kiitsteluuig  der  Arteriosklerose  in  das  niittlere 
iiiid  lidliere  Lebeiisalter  lallt,  avo  imter  Alnialnne  der  Intensitat 
oxygeiier  Eiiergie  der  (lewebe  der  Abban  des  Organisinns  be- 
ginnt  nnd  der  Hedarf  an  8])annkraftinaterial  abninnnt.  Aiif 
das  Entseliiedenste  ist  die  Einseliranknng  des  Fleisebgennsses 
einpt'oblen.  \ iele  J^eute  niit  grossein  Stiekstotfbediirfniss  geniessen 
nainlieli  l)ei  der  liabitiiellen  Einj)fanglielikeit  ilires  Magens 
liir  stiekstott’haltige  Nabriing  — allzn  grosse  Mengen  von  Ei- 
Aveiss,  Avodnreli  eine  Stiirnng  des  Albinnijiat-StottAveelisels  ent- 
stelien  kann,  nnd  die  interniediaren  I’roduete  anf  das  Eroto- 
})Iasnia,  resp.  Endothel  der  Getasse  eine  ZAveifellos  sehadigende 
EiiiAvirkung  ausitben.  Man  lege  A^ersuehsAveise  an  das  ^lenu  eines 
Arteriosklerotikers  aus  der  Avoldhabenden  CUasse  den  Masstab 
der  ernalirnngspliysiologisehen  Ertalirinig  an,  dass  der  erAvaelisene 
JMenseli  ZAveekmassigeiAN'eise  Y,  seines  EiAveissbedarfes  (dOGrni.  ) 
dein  Thierreicli  nnd  Ys  <^lcni  I’danzenreieh  entnehnien  liat, 
Avobei  die  ersterer  EiAveisscpiote  entspreehende  Eleisebnienge 
(190  Grin.)  dnreli  einen  Liter  Milch  siibstitnirt  Averden  kann 
(Uffelmunn) , nnd  man  Avird  sieh  bald  hlierzeugen,  Avelebe 
Missstiinde  in  dieser  Kiehtnng  der  Arzt  zn  beseitigen  hat.  Eine 
pravalirend  vegetabiliseh  geinischte  Kost  erAveist  sieh  ebenso 
auf  Grand  theoretiseher  .\nschaimngen  als  auch  praktiseher  Er- 
folge  als  iinsserst  zAveeknuissig,  besonders  Avenn  die  oben  ange- 
fiihrte  regnlatorisc-he  Albinninurie  eine  Stiirnng  iin  llanshalte  der 
Albinninate  A^erriith.  Bei  verniinftiger  Goinbination  friseher  nnd 
troekener  Geinlise  init  Milch  nnd  Eleiseh , bei  richtiger  ^'el•- 
theilnng  der  Mahlzeiten  niit  Verineidnng  jeder  ,.grossen  Mahlzeit" 
lasst  sieh  ohne  Gefahr  einer  Ueberladnng  des  ^>rdanlnlgstraetes 
der  individiiellen  Ernahrnng  Heehnnng  tragen.  Dabei  Avird 
deni  verniehrten  ^h)hlnlen  der  geinisehten  Kost  entsprechend 
der  H linger  — ein  Brodnet  des  natnrlichen  Sjiannkrat'tbediirt- 
nisses  nnseres  ( )rganisiniis  nnd  des  dnreli  GeAvohnheit  nnd  Er- 
ziehinig  lieeintlnssbaren  Loealhnngers  --  befriedigt,  ohne  dass 
der  eoneentrirten , die  Darinfanlniss  hberdies  nnterstUtzenden 
Eleischnahrinig  gegeniiber  Nahrinaterial  hber  den  Bedarf  resor- 
birt  Avird. 

In  vorgesehrittenen  Fallen  A'on  Getassentartinig  hat  die 
Kahrung  in  erster  Linie  aiis  Milch  mid  Milchspeisen  zu  bestehen, 
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\vobei  die  leiehte  Resorption  und  Assimilation  der  Mileh  ebenso 
in's  Gewicbt  tallt  wie  ihre  dinretiselie  Wirkun^.  Es  ist  selbst- 
verstandlieh , dass  l)ei  ^leiehzeitigeni  \"orhandensein  der  barn- 
saiiren  Diathese , deren  atiolo«-iseher  Zusainmenhang  mit  der 
Arteriosklerose  so  oft  betont  worden  ist,  die  [)ravalirende  vege- 
tabiliselie,  resp.  Milebdiat  ibre  fiinnlicb  speeibs(*be  Wirknn^  ent- 
falten  wird  und  bei  vorbandener  <j:rosser  Fettablag-erun^-  eine 
entspreidiende  Entfettun^-sernilbrun^  ertbrderlieb  ist.  Es  wiire 
“•efeblt,  arteriosklerotiseben  Individuen  den  Alkobol  ^anzlieb 
entzieben  zu  wollen.  In  “•rossen  Dosen  ein  wabres  (lefass-  nnd 
(lewebsi>;ift,  entfaltet  er  in  kleinen  Dosen  eine  niebt  zu  unter- 
scdnitzende  stiinulirende  Wirkun«-  auf  den  ersc‘bb|)ften  ( >r^anisnius. 
Enter  den  ei^’entlicben  II  ei  linetboden  stebt  naeb 
unseren  Erfabrun»-en  die  II ydrotberapie  ini  Vorder- 
g-rund.  Mit  Kiieksiebt  auf  die  Anscdmuung  von  RosenbacJi^  dass 
die  Arteriosklerose  die  letzte  ('onseiiuenz  der  ('ompensation  der 
gestiirten  (erseb<)])ften)  Gewebsarlieit  dureb  erbbbte  (lefilssarbeit 
ist,  entspriebt  sie  sogar  gewissernuissen  der  Indieatio  eausalis. 
Denn  kein  medicamentuses  oder  pbvsikalisebes  Agens  verniag  so 
giinstig  die  nattirliehen  biologisehen  Xbirgange  in  unserem  ( )rga- 
nisnius  zu  beeintlussen , die  (lewebsarbeit  zu  steigern  und  den 
Stotfweebsel  zu  erbbben  wie  das  Wasser  in  Gestalt  metbodiseb 
applieirter  Froeeduren.  I Her  gilt  das  eberne,  auf  Grund  untriig- 
licdier  Erfabrungen  ausgesproebene  Wort  von  ]Vmtermtz:  Das 
kalte  Wasser  ist  der  naturliebste  Lebensreiz  --  in  seiner 
tiefen  Hedeutung  das  Frograinm  einer  rationellen  Makrobiotik.  Die 
stiinulirende  und  roborirende  Wirkung  des  kalten  Wassers  gibt 
sieb  eben  niebt  bios  in  der  .Steigerung  der  subjeetiven  Eupborie, 
in  deni  erbbbten  Widerstandsverinbgen  unseres  Ivbrpers  kund, 
sie  tiussert  sieb,  wie  wissensebaftlieb  oft  genug  ermittelt  worden 
ist,  in  der  gebesserten  Innervation  und  Gireulation,  sowie  in  der 
giinstigen  Heeintiussung  des  Stottweebsels , indem  die  t^totf- 
weebselvorgiinge  naeb  Strasscr  im  Sinne  eines  nornialen  Ab- 
laufes  gesteigert  werden.  Gerade  dieses  letztere  Moment  muss 
fiir  die  Miigliebkeit  einer  tberapeutiseben  Heeintiussung  der  in 
Rede  stebenden  Gefassentartung  iii  ibren  Anfiingen  berangczogeii 
werden,  da,  wie  oben  ausgefiibrt  wurde,  auf  die  Hezicbungen  ge- 
wisser Stotfweebselanomalien  zur  Patboirenese  der  Arteriosklerose 
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iieuerdings  so  oft  liingewiesen  wird  (Cxielit-,  Dial)etes-,  Rlieiiiua- 
tismiis).  Fasst  doeli  Bosenhach  die  Gnip])e  der  anamiselien 
Form  der  Arteriosklerose  (resj).  Fndarteriitis) , die  iinter  dem 
Hilde  eines  lateiiteii  Careiiioms  oder  eiiier  ])eriiieir)seii  Aiiamie 
oline  eiits])reelieiiden  Hlutl)efimd  rajiid  verliiiift  imd  am  Seetions- 
tiseli  l)ios  \ ei’fettimg  und  l>illdegeA^■el)swucherlmg•  in  den  ver- 
schiedenen  Organen,  sowie  ausgesproehene  Veranderimgen  an 
der  Intima  der  Gefiisse  zeigte,  als  typisclie  Stoffweehselkranklieit 
ant  nnd  trennt  sie  von  jenen  Fallen  al),  avo  entspi’eehend  dem 
Amrwaltenden  mecdianiselien  nrsachlielien  Moment  die  meso-  nnd 
j)eriartliritisclien  AArilndenmgen  in  den  \MrdergTimd  treten. 

Was  nun  die  AusAAadd  der  einzelnen  Hadeproceduren  an- 
l)elangt,  so  riclitet  sie  sicli  in  erster  Linie  nacli  dem  Grade  des 
sklerotischen  Processes  mid  der  indiA  iduellen  Empfangliclikeit. 
In  A'orgeschrittenen  Fallen,  avo  die  \"eranderimgen  an  der  Ge- 
tassAvand  palpakel  sind,  aao  die  Meiopragie  (herakgesetzte 
Leistnngstahigkeit,  Fotain)  der  am  meisten  betrottenen  inncren 
Organe  sieli  bemerkbar  maclit,  avo  andanernd  8eliAvindel  als 
Aiisdrnek  der  gestbrten  Girenlation  innerhall)  der  (lehirngefasse 
und  Asthma  cardiala,  resp.  Angina  pectoris  als  Zeiehen  der  in 
ihrer  eompensatorisclien  Leistimg  ersebbpften  llerzkraft  auftreten, 
erfordert  die  Beliandlimg  grosse  AMrsicbt. 

Man  Avird  gutthim,  mn  die  Reaetionsfahigkeit  des  Indi- 
Addiunns  kennen  zii  lernen , mit  Tlieilwaselumgen  zn  beginncn, 
die  tibi’igens,  so  einfacli  auch  die  Proeedur  erscheint,  in  mancber 
Hinsicht  gercehte  AViirdigung  A^ei’dienen.  Dureh  den  thermiscben 
und  meehanischen  Rciz  der  Wasehung  Avird  in  dem  l)ctreffenden 
Kfirpertlieil  die  Circulation  im  Sinne  einer  actiA'cn  Fluxion  an- 
geregt  und  rehectoriscli  die  Herzthatigkeit  erhiibt,  dabci  abei- 
der  Gefahr  einer  ubermassigen  Plutdi-ucksteigerung  vorgebeugt, 
da  der  sensible  blutdruckerliithende  Reiz  in  jeder  einzelnen 
Phase  der  Wasehung  nur  einen  Pruchtheil  der  Kbrperobertlache 
triht,  cine  bedrohliche  Gummirung  der  Reize,  Avie  sie  bei  den 
allgemeinen  Proceduren  resultircn  kbnnte,  nicht  zustande  kommt. 
Im  Allgemeinen  sind  die  in  dieser  Hinsicht  gehegten  Befurchtungen 
und  die  daraus  gefolgerten  Contraindicationen  fur  die  Kalt- 
Avasserapplicationen  bei  Arteriosklerose  nicht  gerechtfertigt.  Den 
Amn  Nauheim  aus  gepriesenen , den  Blutdruck  heral)sctzenden 
lauen  Kohlensaurebadern  kann  die  Wirkung  der  verniinftig 


Zur  Aetiolof'ie  niul  Tlierapie  gewisser  Formeii  cler  Aiteriosklerose.  20  i 


angewendeteii  kiihlen  I’roceduren  bci  der  Heliandlungder  arterio- 
sklerotisclien  Folge/Aistaiide  wiirdig  an  die  Seite  gestellt  werden. 
Dureh  die  tliermiseli-ineehanische  ^^drknng  der  Kaltwasser- 
])roeeduren  iiii  Allgeineineii  und  sj)eeiell  der  in  Hede  stelienden 
'I'heilwaselinngen  wird  ja  entsj)reeliend  der  siehtbaren  liiitlmng 
des  geta^sreielien  llaiitorganes  das  peripliere  ('aj)illarsvsteni 
fiinnlich  eritffnet  inid  dadnreii  das  Arteriensvstein  nnd  die  Herz- 
arbeit  inelir  oder  minder  entlastet.  Fiir  die  Frleiebterung  der  ])ei‘i- 
pberen  Cirenlation  also  fiir  die  llerabsetznng  des  Hlutdrnekes 
- - konnnt  bier  noeli  ein  anderer  Faetor  in  iietraelit,  der  naeli 
Roscnhach  fiir  das  \>ist:indniss  des  Hlntkreislanfes  iil)erlianpt 
von  Oedentnng  ist , luindieb  ,.die  erbiihte  Ansangungsfiibigkeit 
iin  (ieAvebe  des  starker  gereizten  (’ai)illargebietes‘‘,  die  ilmn- 
seits  in  der  Anregnng  der  i)rotoplasinatiselien  AiFeit  iin  I’aren- 
eliyni  der  ( )rgane,  soAvie  in  der  Zunalnne  des  Tonus  ((.’ontraeti- 
litiit)  der  ])rotoplasinatiselien  Snbstanzen  nnd  der  darans  i-esnl- 
tirenden  Eriiffnnng  feinster  Liicken  in  den(ie\veben  ilirc  Frkliirnng 
tindet.  Innner  Avieder  ninss  dabei  der  dnreb  tberiniseb-meelianisclie 
Eingrift'e  retleetoriseli  erhiditen  Herztbatigkeit  gedaebt  AAerden. 
soAvie  der  auf  demselben  Wege  gefiirderten  lebliaften  Innei'A'ation 
der  perij)lieren  (iefiisse,  deren  Wandnngen  infolge  dei-,  der 
prinuiren  (’ontraetion  folgenden  aetiven  Ei'aa  eiteriing  des  Linnens 
eine  Art  Krilftignng  der  noeli  vorbandenen  eontraetilen  Elenientc* 
erfabren;  ein,  gegeniiber  der  drohenden  Starre  der  ^^blndelelnente 
nainentlieb  bei  der  lieliandlnng  der  als  Angio-  nnd  Arteriorlii- 
gose  (Basch)  ziisannnengefassten  ^'orstadien  der  Arteriosklerosi'. 
nicbt  zii  nntersebiitzender  Faetor. 

Oft  AA'ird  man,  nainentlieb  bei  Aorgeselirittenen  Fallen 
imd  ini  liidieren  (treisenalter , mit  TlieihA  aselmngen  sein  Ans- 
kommen  tinden,  indem  man  mit  der  Temjieratnr  des  angeAven- 
deten  Wassers  allmiilig  bis  anf  Quellentemperatiir  lienmtergebt. 
Dabei  AA'ird  man  oft  genng  die  Genngtliunng  erfabren , dass 
bei  liingerer  AnAAendimg  der  I’roeediir  der  Krafteziistand  der 
Kranken  sieh  bessert  nnd  als  der  Aiisdriiek  der  geliesserten 
(’ircnlation  Avirbandene  Oedeme  verseliAvinden.  Hei  riebtiger 
AusAvabl  AA'ird  man  oft  genng  iiacb  liingerer  Zeit  mit  Xntzen 
zu  allgemeinen  rroeednren  iibergeben  nnd  die  tonisirende 
Wirkung  der  kalten  Abreibungen  nnd  Doneben  sebatzen  lernen, 
AA'elcb  letztere.  zAveekmassie:  in  Form  von  AveebselAA  armen 


208 


Dr.  Carl  K ran  s : 

Koo’oiihiidern  (2(5  12®  H ) angewendet,  wic  uiis  oinc  laii^i'jiilinf^e 

Erfalining  lelirt,  aiif  die  vogetativeii  Vorgiuige  dcs  alteniden 
Meiistdien  ciiien  wohlthatig  stiimdirenden  Kinfiass  iiben,  ohiie 
je  einen  iihleii  Ziitall  lierdeizufiiliren.  IV.  H.  liiley  (Battle  Creek, 
-Mieli.)  l()])t  die  gtinstige  Wirkiiiig  der  Aveelisehvarnien  Douehen 
iiisbesondere  in  jenen  Fiillen,  avo  intblge  Starre  (resj).  Kraiiipf?) 
der  ('apillaren  uiid  kleinsteii  Arterieii  einerseits  iind  intblge  Alt- 
naliine  der  lleivdvraft  andererseits  die  inittlereii  (Jetasse  in  ihren 
Wandnngeii  tbnnlieli  dilatirt  and  relaxirt,  der  Bids  veil,  leieht 
eonipressihel , fast  hii|)fend  erselieint  and  (ieliirnhainorrliagie 
bi'reits  eininal  anfgeti'eten  ist  oder  die  (Jefahr  derselheii  sieli  in 
gewissen  bedenklieheii  nervdsen  Stiirnngen  verriitli.  An  der  Hand 
priieiser  Sjiliyginogrannne  zeigt  er,  wie  dnreh  diese  liydriatiselie 
Broei'dnr  die  ('irenlation  gebessert  Avird,  indeni  das  Avanne  Regen- 
had  die  ])eri])heren  ('apillaren  thnnlieh  zn  eri’dfnen  sclieint,  AAiili- 
rend  das  naehtblgende  kiihle  Bad  die  llerzkraft  erhiiht  and  den 
Tiai as  der  relax irten  Oefasse  so  AA  eit  als  nihglieli  AA'ieder  lierstellt. 

Ahreihangen  and  Regenhader  AA’erden  iin  Allgenieinen  A'on 
torjnden  IndiA'idaen  selir  gat  A'ertragen,  AAiihrend  far  Kraidve  niit 
eretliiselieni  Oefasssysteni  and  Xeigang  za  ( 'ongestionen , hei 
denen  iiberdies  nearasthenisebe  Erscheinangen  die  EntAvieklang 
der  Ai’teriosklerose  begleiten , kiilde  llalbbiider  niit  kriiftiger 
Erottirang  indieirt  sind.  Bei  Aniiniiseben,  AAolebe  bisAveilen  an- 
niittelltare  Kalteajiplieationen  zinnindestens  za  Beginn  der  Car 
nicbt  ATi'tragen,  einjitieblt  es  sieb,  dor  gefasstonisirenden  kiilden 
Broeedar  ein  Danijitwannenbad  A'oraaszasebieken, 

das,  in  seiner  Wirkang  milder  als  der  Dainjifkasten,  natdi  Art 
der  Naaheiiner  Ivoldensaarebader  dareh  Erseblaflang  der  jieri- 
})beren  Uefasse  eine  llerabsetzang  des  Blatdraekes  herbeifiilirt 
and  dareh  reiehliehe  Ableitang  aaf  die  limit  die  llerzarbeit  Acr- 
ringert.  Zar  Vorsiebt  that  man  gat,  gleiebzeitig  die  llerzaetion 
dareh  einen  aaf  die  llcrzgegend  aafgelegten  tliessenden  kiilden 
llerzsehlaaeh  za  stinialiren  and  dadareh  aaeh  die  im  Dampfbad 
so  leieht  aaftretenden  Sensationen  in  der  Briieordialgegend  za 
bekampfen. 

Man  AA'ird  im  Allgenieinen  Avahrend  der  Behandlang  der 
arteriosklerotisehen  Broeesse  bei  aafgeregter  llerzthatigkeit  za 
diesem  hvdriatisehen  Herzmittel  seine  Zatlaeht  nehmen , zamal 
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ill  den  mit  nervdsen  Stiiningen  einhergelienden  Fallen , oline 
aherbei  Verdaelit  aiif  eine  besteliende  PLntartung  des  Ilerzfleisehes 
(lie  Controle  der  Ilerztliiitigkeit  wahrend  der  Application  des 
kalten  KSehlauehes  zii  verabsainnen,  inn  eventiiell  ex  noeentibiis 
jenen  ^"erdaellt  zii  bestatigen.  Arliythniie  kann  nicht  als  Contra- 
indication t’iir  die  Amvendnng  liydriatisclier  Froeednren  gelten, 
Avie  luaiinig-faelie  lAtalirungen  an  einseldagigen  Fallen  leliren, 
da  der  diireli  gestiirte  Innervation  bedingten  nnregelinassigen 
Sehlagtblge  diireliaus  niclit  iininer  eine  bedenkliehe  Abnalnne 
der  llerznmskelleistimg  entspricht,  weleh  letztere  allerdings, 
wenn  sie  diireli  inyokarditiselie  Veriinderungen  vernrsaelit  ist, 
Kiilteeingritfe  strenge  eontraindieirt.  Pdiensowenig  bedentet 
Albnininurie,  wie  sie  so  Iiiiiitig  arteriosklerotisehe  Froccsse  lie- 
gleitet,  eine  Gegenanzeige.  llandelt  es  sieli  inn  P^iweissaiis- 
selieidiing  bei  Fletlioriselien  (regiilatoriselie  Allniniinurie),  so 
kann  es  sogar  diireh  Concnrrenz  der  1 lydrotherapie  init  erniilinings- 
liygienisehen  Massregeln  gelingen,  dieses  Gy  niptoin  zinnSelnvinden 
zii  bringen,  ivalirend  liei  Albiiniiniirie  als  Aiisdriiek  einer  arterio- 
sklerotisehen  Seliriiiniifniere,  resp.  der  vblligen  Pa’selibjifung  der 
siieeitiselien  Xierenepitlielien  hbhere,  aiif  die  lA-haltiing  der 
coinpensatoriselien  Leistiing  des  Gesannntorganisiniis  hinziclende 
Riicksichten  liydriatisehe  Froeednren  (namentlicli  solche,  welehe 
gleielizeitig  die  vicariirende  I laiittliatigkeit  lieben)  direct  indiciren. 

Xielit  iinerwalint  iiibge  scliliesslieh  die  giinstige  tliera- 
])eiitisehe  Heeintliissiing  jener  nerviisen  Ziistiinde  iind  Sehmerz- 
aiitiille  bleiben , die , otfenbar  intblge  Iseliainie  der  perijilieren 
Xerven,  bisiveilen  bei  Arteriosklerotisclien  aiiftreten.  Wir  sind 
geneigt,  zwei  P^iille  von  iseliialgiseliem  Seliinerz  oline  typiselien 
Gliarakter  hieber  zu  ziililen,  die  sieb  bei  Individiien  niit  Geniiiin 
praecox  einstellten.  In  beiden  Pbillen  felilten  die  ebarakteristisclien 
Dniekpinikte,  der  Gehinerz  trat  fast  nie  in  der  Rube  ein,  viel- 
iiiehr  lieiin  Geben,  oft  scbon  naeli  inebrereii  Scbritten  iinter 
krainiifartigen  Gensationen  in  der  Wade  des  kranken  Beines, 
das  iiberdies  sicli  ktililer  anfiiblte  als  das  gesiinde,  so  dass  eine 
Aelinliebkeit  iiiit  der  von  Charcot  lieschriebenen  Claudication 
interinittente  unverkennbar  sebien.  Unter  systeniatiscber  An- 
wendung  wecliselwanner  rroceduren  — loealer  sebottiscber 
Douelien,  sowie  Dampfwannenbiider  liis  ziiiii  lAntritt  einer  siclit- 
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l)areii  Keaction  init  naelitbl^-eiiden  kiihlen  Ueberg-iessun«'cn  mid 
liegenbiidern  gelaiig  es  in  beiden  Fallen  (lurch  Hesserung 
der  iieriiiheren  Circulation  die  sup])onirte  Iscbaniie  zu  beseitigeu. 
die  Leistungstabigkcit  des  Heines  zu  beben  und  die  Sclmierzen 
Mcsentlic'h  zu  lindei'ii. 

Xeben  der  llydrotlierapie  ivird  man  oft  genug  zur  1>('- 
kamjifimg  artei-iosklerotischer  Stbiamgen  aucb  andere  therajieu- 
tisclie  llilfsmittel  in  Ansiirucb  nelnuen.  Was  die  Anwendung 
der  (iynmastik  und  Massage  anbelangt,  so  wil’d  sicb  ibr  nutz- 
bringender  Ftfect  namentlicli  bei  den  mit  Luxusconsunijition, 
resp.  Stotfwecliselstiirungen  einbergebenden  Fiillen  erweisen, 
indeni  letztere  in  norniale  Halmcn  gelenkt  und  (lurch  die  (‘r- 
hbbte  i\luskelarbeit  die  peripbere  Circulation  im  Cajiillar-  und 
Venensysteni  wesentlicb  gefiirdert  wird.  Dabei  bandelt  es  sicb 
durebaus  niebt  um  anstrengende  gynmastisebe  rroceduren,  A’iel- 
niebrum  leiebte  Hewegungen  innerbalb  der  jibysiologiscben  Hreit(“, 
durcb  welebe  die  „innere  wescntlicbe  Arbeit"  (Hoscnhach)  ini 
iMuskelsystein  angeregt  und  auf  diese  Weise  die  iirotoplasnia- 
tisebe  Leistungstabigkeit  des  Organisnius  erbbbt  wird.  Ibn 
babitueller  Obstipation  ist  es  unvermeidlieb,  insbesondere  wenn 
die  Massage  des  Abdomens  niebt  ausreiebt , Abfiibrmittel  zu 
verordnen.  Hei  Fletboriscben  eignen  sicb  zur  Entlastung  des 
Ffortadergebietes  in  erster  Linie  die  versebiedenen  saliniscben 
Wiisser,  deren  systematisebe  A'erwendung  in  Verbindung  iiiit 
der  Hydrotberapie  ott  genug  grossen  Xutzen  bringt.  Innieweit 
bei  Kranken  letzterer  Art  ein  Aderlass  im  ►Sinne  der  alten 
Aerzte  angezeigt  ist , liesse  sicb  leicbter  tbeoretiscb  erweisen 
als  in  der  Praxis  an  einscbliigigen  Fiillen  dartlum.  Von  niedi- 
camentiisen  Hebelfen  kommt  das  Jod  ernstlicb  in  Betracbt,  wenn 
es  sicb  um  endarteriitisebe  ^"eriinderungen  und  deren  Folgezu- 
stiinde  auf  luetischer  Basis  bandelt , wobei  allerdings  ein  zu 
viel  dieses  idedicanientes  leiebt  Sebaden  bringen  kann.  8yni- 
jitoniatiscben  Xutzen  leistet  bisweilen  das  Xitroglycerin,  versagt 
leider  aber  aucb  ebenso  oft.  Als  ultima  ratio  bleibt  das  Heer  der 
Xarcotica  uiiausweicblicb.  Letztere  so  lange  als  inoglicb  feme 
zu  balten , ist  das  Ziel  einer  rationellen , auf  frilbzeitiger  und 
griindlicber  Erkenntniss  der  obwaltenden  Scbiidlicbkeiten  basirten 
bygieniscb-diiitetischen  Tberapie. 


\Vie  wirken  Hydro-  mid  Elektrotlierapie  bei 
N eiTenkraukli  eiteii  V 

Yon  Dr.  J.  Sadger. 

Es  war  kein  Geringerer  als  cler  illtere  liemak,  der  ini  Jalire 
1858  mit  seiner  „Galvanotlierapie  der  Nerven-  und  Miiskelkrank- 
heiteiG’  einen  grandiosen  therapentisclien  Optimismiis  entfesselte. 
Nahezu  ke.in  Uebel  sollte  es  geben,  das  dieser  geniale  Forscher 
und  Entdeckcr  niclit  mit  deni  constanten  Strome  geheilt  lialien 
wollte.  Und  die  arztliche  Welt,  die  seine  Lelire  anfangs  mit 
argem  Misstrauen  , dann  mit  Erbitterimg  und  endlieb  mit 
umviirdigen  Waften  bekiimpft  batte , begann  sicb  endlieb  mit 
ilir  zu  befreunden,  sie  zu  befolgen  und  zuletzt  zu  bescbwdren. 
Einer  ganz  besonderen  Bevorzugung  erfreute  sicb  merkwiirdiger- 
weise  der  Sympatliicus,  dem  man  — ich  weiss  niebt  reebt  aus 
welcben  Motiven  — allerlei  mystisebe  Gewalteii  zusebrieb.  Die 
Wogen  der  elektriscben  Begeisterung  stiegen  immer  holier,  bis 
allmalig  eine  Erniicbterung  und  Eeactioii  sicb  bemerkbar  maebte, 
die  zum  guten  Tbeile  wobl  damit  zusammenbiug , dass  durcb 
Charcot's  und  Beard's  Untersuebungen  die  Aerztewelt  mit  den 
Aeusserungen  der  Hysterie  und  Neurastbenie  vertrauter  wurde. 
Alle  Nervenarzte  wissen,  dass  gut  95%  ibrer  Clientel  aus  An- 
bangern  dieser  beiden  Leiden  besteben.  Und  als  sie  nun  daran 
gingen,  die  Lebren  Bemak's  und  seiner  Isacbfolger  an  diesen 
Kranken  zu  verwertben,  da  zeigte  sieb's  mit  einem  Male,  dass 
die  Erfolge  weit  binter  den  Erwartungen  zuriickblieben.  Ob 
man  nun  die  Wirbelsliule  mit  dem  auf-  oder  mit  dem  abstei- 
genden  Strome  galvanisirte,  ob  man  den  Sympatliicus  nacb  der 
Anweisung  dieses  oder  jenes  Autors  durebstromen  zu  lasseu 
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beflissen  war,  die  Neurose  scliien  sicli  sonclerbarerwcise  dariim 
gar  niclit  bekiimmern  zu  wollen.  Audi  die  organischen  Erkran- 
kungen  des  Centraliiervensysteras  erwieseii  sich  nierkwiirdig'^ 
refractar  gegen  alle  galvanisclien  Heilversuclie.  Physiologen 
mid  Elektrotlierapeuten  batten  gut  beweisen,  dass  Geliirii  uiid 
Kiickeiimark  vom  elektrisclien  Stronie  diircliflosseii,  also  beein- 
tlusst  werden  miissteii ; uiisere  Nerveii  aber  liaben  leider  nie- 
nials  Pliysiologie  studirt  und  siiid  tlieoretisclieii  Envaguiigeii 
durehaus  unzuganglicli.  End  so  kam  es,  dass  bier  zwiscben 
Tbeorie  und  Praxis,  zwiscben  Wissenscbaft  und  Erfabrung  ein 
niclit  zu  fiillender  Abgrund  klaffte,  und  dass  der  Patient, 
dcr  nacb  der  berrsebenden  Lebre  genesen  batte  niiissen , in 
Wirklicbkeit  geineinbin  starb  oder  docb  mindestens  unge- 
beilt  blieb. 

Fasse  icb  meine  persiinlicben  Erfabriiiigen  zusamnien,  die 
sicb  iiber  etwa  20.000  selbst  vollfubrte  elektrisebe  8itzungen 
erstrecken , so  babe  icb  wirklicbe  Heilungen  ausser  bei  peri- 
])beren  Nerv^enerkrankungen  nur  nocb  bei  Tetanie  und  Morbus 
Basedowii  geseben,  niebr  oder  weniger  Besserung  bei  den  Folge- 
zustanden  von  Hamorrbagien  und  Embolien  des  Gebirnes,  in 
niancben  Fallen  von  Neurastbenie  und  Hysteric , ziiweilen  bei 
Tabes  und  vielleicbt  aucb  bei  multipler  Sklerose,  endlicb 
nocb  bei  friseben  Kinderlabinungen  und  ganz  voriibergebciid 
aucb  bei  maneben  Bulbarerkrankungen.  Diesen  an  Zabl  durcb- 
aus  niclit  iiberwaltigend  grossen  giinstigen  Resultaten  stebt  eine 
ungebeure  Zabl  von  Misserfolgen  gegeniiber,  wo  icb  init  der 
Elektricitat , in  welcber  Form  iininer  sie  angewendet  wurde, 
entweder  gar  keine  oder  docb  nur  bbcbst  ininimale  Wirkungen 
erzielte. 

Icb  stebe  mit  meinen  Erlabruugen  durebaus  niclit  allein. 
Der  urspriinglicbe  Optimismus  ist  einer  griindlicben  Skepsis 
gewicben,  die  Lebrbiicber  der  Elektrotberapie  spreeben  sicb,  je 
spater  sie  ersebienen  sind,  desto  reservirter  aus,  und  als  end- 
licb vor  gar  niclit  langer  Zeit  Mohius  die  Frage  aufwarf,  ob 

Ich  sage  „vielleiclit“,  weil  bei  der  Sclerose  eii  plaques  bekanntlich 
aucli  spontan,  oline  jede  Beliaudluiig  selir  weitgeheiide  Eemissionen  vorkommen 
uud  ich  daher  niclit  sicher  bin,  imvieweit  die  von  niir  beobachteten  Erfolge- 
der  Elektricitat  und  ihrer  Heihvirkung  anzukerben  sind. 
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wir  mit  dem  elektrischen  Stroine  iiberhaupt  andere  als  sug- 
gestive Wirkung  erzieleii , da  hat  selbst  diese  Blasi)hemie  luir 
scliwachliclien  Widerspruch  gefunden. 

Je  melir  Eiiibusse  an  Reputation  die  Elektrotberapie  er- 
fubr,  desto  libber  stieg  das  Ansehen  einer  anderen  Methode. 
des  vvissenscliaftlicli  angewendeten  Wasserheilverfalirens.  Aller- 
dings  war  diese  lieihveise  schon  zu  den  altesten  Zeiten  in 
inanelien  Stiicken  praktieirt  und  geiibt  worden , aber  erst  in 
unserein  Jahrliundert  erhielt  sie  durcli  Friessnttz  und  W'mternifz 
ihre  tecbnische  Vollendung  und  durcli  zahlreiche  Arbeiten  des 
letzteren  und  seiner  Schiiler  ihre  wissenschaftliclie  Grundlage. 
Im  Eingange  dieser  Zeilen  babe  ich  bereits  hervorgehoben,  dass 
<lie  Misserfolge  der  Elektrotberapie  just  bei  der  Neurastbenie 
und  Hysterie  soviel  zur  Discreditirung  derselben  beigetragen. 
Aber  gerade  diese  beiden  so  baufigen  Neurosen  mit  ibren 
zabllosen  Krankbeitsausserungeii  erwiesen  sicb  durcli  das  ^^'asser 
aid*  das  (tiinstigste  beeinflussbar.  Die  Kunde  bievon  konnte 
nicbt  lange  verborgen  bleiben  und  beute  ist  sie  scbon  so  allge- 
mein  verbreitet,  dass  selbst  jene  Collegen,  die  der  Hydrotberapie 
aus  Unkenntniss  ibrer  Principien  alles  eber  als  griin  und  ge- 
wogen  sind,  docb  fast  jeden  Neurastbeniker  und  jede  Hysteriscbe 
in  die  Wassercur  scbicken.  Nocb  mehr!  Selbst  auf  jenem 'Ge- 
biete , wo  man  die  uberscbwanglicbsten  Hoffnungen  an  die 
Galvanotberapie  zii  kniipfen  sicb  berecbtigt  wabnte,  ist  dieselbe 
beutigentags  ganz  ungebeuer  in  der  Wertbscbatzung  der 
Aerzte  gesunken  und  wird,  zumal  bei  den  unterscbiedlicben 
Spinalaffectionen,  viel  weniger  in  der  Erwartung  eines  Erfolges 
geiibt  als  nt  aliquid  factum  esse  videatur.  Audi  bier  beginnt 
die  Hydrotberapie  dem  elektriscben  Strome  immer  baubger  den 
Rang  abzulaiifen , und  wenn  sie  naturgemass  ancb  nicbt  im 
Standc  ist,  zerstbrtes  Centralnervengewcbe  wieder  zu  ersetzen. 
so  vermag  sie  docb  baufig  ein  weiteres  Fortscbreiten  des 
Processes  zu  bindern  und  wesentlicbe  symptomatiscbe  Resse- 
rungen  berbeizufiibren. 

Wober  riibrt  nun  die  Ueberlegenbeit  des  Wassers  iiber  die 
Elektricitat  als  tberapeutiscben  Factor?  Ebe  icb  auf  die  Griinde 
dieser  Erscbeinung  eingebc,  sei  es  niir  verstattet,  nocbmals  auf 
jene  elektriscben  Ileilmetboden  zu  recurriren , die  sicb  mir  in 
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der  Praxis  als  wirksani  crwiesen.  Icli  babe  iiiemals  cinen  I"all 
beobachtcn  kbniien , wo  ein  spinaler  Process  auf  die  Dnrch- 
diessiing  init  dem  cons  tan  ten  Stroine  mit  oder  ohne  Einbe- 
zielinng;  des  Syrapatbicus  gebeilt  oder  ancb  nur  wesentlich 
gebessert  worden  ware.  Wobl  aber  liabe  icb  mebrere  Falle 
von  bcginnender  and  vorgescbrittener  Tabes,  ferner  einzelne 
von  mnltipler  inselfurmiger  Sklerose  in  Erinnerung,  die  auf  die 
faradiscbe  Bepinselung  des  Stamraes  und  der  Extreinitaten 
Metbode)  ganz  nnverkennbar  sicb  zum  Bessern 
wandten.  Audi  bei  der  Neurastbenie  und  Hysterie  babe  icb 
abnlicbc  Erfabrungen  inacben  miissen.  Nur  bei  ganz  l)e- 
stiininten  Formen  der  Neurastbenia  cerebralis  (Kopfdruck,  Ein- 
genoinmenbeit  des  Kopfes  und  streng  localisirter  Kopfscbmerz) 
erwies  sicb  rair  das  Galvanisiren  von  der  Stirne  zum  Nacken 
von  nenneuswertbem  Vortbeil.  Bei  alien  anderen  Aeusserungen 
diescr  beiden  Neurosen  gab  der  constante  Strom  gemeinbin 
gar  keine,  zuweilen  aber  selbst  ungiinstige  Resultate.  Hingegen 
bat  micb  eine  reieblicbe  Erfabruiig  gelebrt,  dass  in  der  weitaus 
iiberwiegenden  iMebrbeit  der  Fiille  sicb  die  allgemeine  Faradi- 
sation mit  grossem  Nutzen  venvertben  lasst.  Nur  muss  die 
letztere  ganz  nacb  den  Anweisungen  von  Beard  und  BochreU 
und  in  vollem  Umfang  ausgefiibrt  werden;  denn  als  Bencdikf 
und  Stein,  um  diese  zeitraubende  Procedur  womdglicb  zu  er- 
sparen,  sie  nur  in  abgekiirzter  Weise  iibten , da  blieben  aucb 
die  Erfolge  iveit  binter  den  friiberen  zuriick. 

Was  ist  aus  den  vorgescbilderten  Erfabrungen  zu  scbliessen  ? 
Etwa,  dass  die  inducirten  Striime  den  constanten  an  Wirksam- 
keit  iiberlegen  seien?  Icb  glaube  mit  nicbten!  Wer  jemals 
beobacbten  konnte,  wie  prompt  und  zuverlassig  der  galvaniscbe 
Strom  bei  peripberen  Nervenerkrankuugen  wirkt  oder  bei 
Morbus  Basedowii  und  Tetanic,  wo  er  directe , leicht  zugang- 
licbe  Angriffspunkte  besitzt,  wiilirend  in  den  gleicben  Fallen 
mit  der  Faradisation  nur  geringe  oder  gar  keine  Erfolge  zu 
erzielen  sind,  der  wird  diesen  Gedanken  sicberlicb  alsbald  von 
der  Hand  weisen.  Ilier  miissen  durcbaus  andere  Motive  im 
Spiele  sein,  die  diese  scbeinbare  Ueberlegenbeit  erklaren 
kitnnen. 


Wie  wirken  Hydro-  und  Elektrotlierapie  bei  NervenkiaiikheiteiiV  215 


Gehen  wir  zur  Lusiiiig  dieses  Riitlisels  noehinals  aiif  die 
Ikdiaiidlung  der  organisclien  Riickenmarksleiden  ziiriiek.  Da 
tinden  wir,  dass  die  gesammte  liydriatisclie  Technik  liier  eigent- 
licli  imr  ein  eiriziges  A^rfahren  kennt,  der  spiiialc  Rroeess 
niiige  wie  immer  geartet  sein , and  diese  einzige  Proeediir  ist 
das  abgesclireckte  Hall)l)ad.  Iliichstens  dass  nocli  bei  am- 
seliriebenea  Entziindaagsproeessen  der  acatea  iMyelitis  ein  Kiibl- 
scblaacb  im  Aafang  versacht  werden  mag.  G Vergleichen  wir 
die  bydriatiselie  mit  der  ablichen  galvaaisehen  Tberapie,  so 
springt  zaaiicbst  Eia  Unterscliied  grell  in  das  Aage.  Rci  der 
AuAveudang  des  constaaten  Stromes  versacht  man  darch  streng 
locale  Behandlang  eine  Ileilang  za  erzielen , dean  man  lasst 
ja  liar  das  Riickenmark , also  cine  besclirankte  Partie  des 
Kbrpers  darclistrbmen.  Das  abgesclireckte  llalbbad  aber  ist 
eine  Procedar,  die  die  Uberfliiclie  des  ganzen  Kbrpers,  nicbt 
etwa  bios  eines  verscliwindend  kleinen  Tlieiles  triftt,  sie  wirkt 
demiiacli  als  Allgemeinbebandlang  gegeniiber  der  ganz  jiar- 
tiellen  des  galvaaisehen  Stromes.  End  diese  Allgemeinprocedar 
vermag  za  beilen  oder  mindestens  za  bessern , wo  die  rein 
locale  melir  oder  minder  natzlos  bleibt.  Jetzt  wird  aacli  die 
Wirksamkeit  der  Ihwijjf'tmhen  iMetliode  fiir  ans  begreiflicb,  die 
mit  Aasnalimc  des  Kopies  den  ganzen  Kbrper  mit  der  faradi- 
sclien  iMoxe  bestreicht,  also  gleicberniassen  cine  Allgemein- 
proeedar  darstellt  wie  andererseits  die  allgemeine  Faradisation 
nacb  Beard  and  EochceJl,  die  sieb  bei  der  Nearastbenie  and 
Hysterie  anter  alien  elektriseben  ^letboden  fast  aasscliliesslicli 
erhalten.  Und  fragen  wir  endlicli , was  dean  bei  den  letztge- 
naiinten  Nearosen  die  Hydrotberapic  gemeinliin  zar  Anwendang 

‘)  Ini  Jalu'fi  1891  bat  lloesslin  in  der  Miuicbener  med.  Woohensclir., 
88.  Jahrg.,  Nr.  21  u.  22,  vorgeschlagen,  die  Tabes,  multiple  und  Seitenstrang- 
sklerosen,  ferner  chronische  Myelitiden  durch  locale  Ivalteeinwirkung  von  den 
Extremitiiten  aus  zu  beliandeln  und  udll  sehr  giinstige  llesultate  hiemit  er- 
zielt  haben.  In  diesem  Jahre  endlicli  ivurde  von  Schuster  die  Anwendung  von 
heissen  Bilderu  bei  chroniseben  Jlyelitiden  vorgeschlagen.  Die  Hoesslin’^chu 
Metliode  erwies  sicli  bei  der  Naclipriifung  als  ivenig  wirksam,  und  waren 
Erfolge  lidchstens  bei  Combination  derselben  mit  Halbbiideru  zu  eruarten. 
Was  aber  die  heissen  Biider  anbelangt.  so  ist  erfahrungsgemass  ihre  Wirkung 
bei  .spinalen  Processen  eine  hbchst  ungiinstige,  so  dass  man  sie  hochstens  in 
verzweifelten  Fallen  anwenden  diirfte. 
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briiigt,  so  findeii  wir  bei  den  allermeisten  Fallen:  Halbbader. 
Abreibiingen,  Einpacknngen  nnd  Regenbader,  also  durchgangig 
wieder  die  oberwiilinten  allgenieinen  Applicationen. 

Welche  Rolle  spielen  nun  in  der  bydriatischen  Tlierapie 
der  Ncrvenkrankheiten  die  untersebiedlichen  Localproceduren, 
wie  z.  B.  die  mannigfaclien  Arten  von  Uinschlagen , die 
diessenden  Fussbilder,  die  Rsyehropliore  und  Sitzbader,  Herz- 
scblauche  und  andere  Kiililapparate,  die  mail , wenn  sie  aucb 
bei  den  vorerwalinten  Leiden  viel  seltener  zur  Anwendung 
kommen , als  die  fast  immer  geiibten  Allgemeinapplieationen, 
doeli  inimerbin  gerne  zur  Unterstiitzung  lieranzielif?  Icb  muss 
bier  einfleebten  , dass  einzelne  dieser  Metboden  eigentlicb  nur 
scbeinbar  locale  sind.  Denn  wenn  wir  auf  ein  grosses  und 
wicbtigcs  Centrum,  wie  z.  Ik  auf  das  Herz,  mit  einem  Kiibl- 
apparate  einzuwirken  bedissen  sind,  so  wird  durcb  den  letzteren 
niclit  bios  der  Herzmuskel  allein  beeindusst , sondern  von 
diesem  aucb  das  gauze  abbangige  Gefasssystem.  Ebenso  ver- 
mbgen  bydriatiscbe  Metboden,  die  die  Baucbgefasse  ad  maximum 
fiillen,  dem  ganzen  iibrigen  Kbrper  Blut  zu  entzieben.  so  dass 
sie  dadurcb  wie  Allgemeinproceduren  wirken.  Die  rein  localen 
Metboden  aber  sind  durcbwegs  bios  symptom atiscb  wirksam, 
sie  beilen  oder  bessern  also  nicbt  die  Krankbeit  als  solcbe. 
sondern  nur  ein  einzelnes  Symptom  derselben  und  bbcbstens 
nocb  jene  Consecutiverscbeinungen , die  directe  Abkbmmlingc 
jener  Einen  Krankbeitsausserung.  So  vermogen  z.  B.  metbodiscb 
angewandte  Halbbader  eine  Neurastbcnic  zur  Heilung  zu 
bringen,  ein  beisser  Scblaucb  aber,  auf  die  Magengegend 
applicirt,  beseitigt  nur  das  Einzelsymptom  der  nervbsen  Dys- 
pepsie  und  bbcbstens  nocb  indirect  die  daraus  entspringende 
subjective  Verstiramung.  Und  die  so  baubg  erfolgreieb  an- 
gewandte Combination  von  allgenieinen  mit  localen  Proceduren 
besagt  nicbts  anderes,  als  dass  man  dem  Patienten  neben  der 
durcb  erstere  angestrebten  vblligen  Heilung  aucb  durcb  die 
Beseitigung  besonders  qualender  Einzelerscbeinungen  eine  un- 
mittelbare  Erleicbterung  versebatfen  will. 

Der  bisber  immer  festgebaltene  Vergleicb  mit  den  elek- 
triseben  Metboden  ist  aucb  bier,  und  zwar  bis  in  die  letzte 
Einzelbeit,  durebzufiibren.  Zur  localen  Bebandlung  dient  vor- 
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nehmlicli  der  constante  Strom,  der  fast  elektrisclier  Liiiversal- 
therapie  bei  alien  periplieren  Nervenerkrankungen  imd  bier 
den  inducirten  Strihnen  Aveitaus  iiberlegen  1st.  Die  Faradisation 
liinwider  eignet  sieli  ganz  vortrefflicli  zii  AllgemeinAA'irkungeu. 
Nicht  selten  endlieli  kominen  beide  Heihveisen  neben  einander 
zii  voller  Geltung,  Avie  z.  B.,  Avenn  man  bei  Tabes  naeh  liumpf 
die  faradische  Bepinselung  iibt,  aber  miter  einem  auch  zur 
Erleicbterung  der  llarnbescliAA  erden  A"om  Lendenmark  zur  Blase 
gah^anisirt.  Ja  sogar  eine  Combination  Aon  allgemein-bydria- 
tischen  mit  loeal-gahaniscben  Procediiren  ist  ziemlicli  baiifig 
mit  Niitzen  verAvendbar,  Avie  etwm  in  A^orstehendem  Fade 
ein  Nebeneinander  athi  Halbbadern  imd  elektrisclier  Blasen- 
reizung. 

Icb  babe  oben  erAA’almt , dass  beim  Verglciche  der  in 
Riickenmarksatfectionen  AA'irksamen  liydriatiscben  Methoden  mit 
den  Avirkimgslosen  galvanischen  zunaclist  Ein  Untcrscbied  grell 
in  die  Augen  springe : bier  namlicli  die  locale , dort  die  All- 
gemeinmetbode.  Aber  nocb  ein  ZAveiter  hbcbst  AAdclitiger  Fnter- 
schied  ist  aiif  der  Stelle  einzuselien.  Der  Tlierapeut,  der  die 
beiden  Elektroden  einer  galA'anisclien  Batterie  aiif  zAA^ei  ent- 
gegengesetzte  Pimkte  des  Riickenmarks  aufsetzt  oder,  riehtiger 
gesagt;  auf  die  Haut  iiber  diesen  beiden  Partien,  hofft,  diesc 
letzteren  direct  beeindussen  zu  konnen  und  leidet  mit  seinen 
Bestrebungen  unbedingt  Scliiftbrucli.  Bei  den  liydriatiscben 
Procediiren  aber  greifen  AA'ir  das  Riickenmark  iinmittelbar  gar 
niclit  raelir  an,  ja  Avir  erstreben  ein  solcbes  nicht  einmal,  aber 
die  Wirkung  auf  das  centrale  XerA^ensystem  bleibt  darum 
keinesAA’egs  aus  dem  Spiele . nur  dass  sie  nicht  auf  directem 
Wege  erfolgt,  sondern  stets  und  immerdar  nur  red ectori sell. 
Und  Avenn  Avir  auch  a priori  annclimen  mbcliten,  eine  unmittel- 
bare  Durchstrdmung  iniisse  AAdrksamer  sein  als  der  UnuA^eg  auf 
Aveiten,  langgedelinten  Redexbahnen,  die  praktisclie  f>fahrung 
Avird  diese  Yoraussetzung  Liigen  strafen.  Ja,  Avir  konnen  es 
geradezu  als  ein  neurologisches  Axiom  bezeiclinen,  dass  bei  Spinal- 
processen  jede  directe  Behandlung  nutzlos  und  nur  die  redec- 
torisclie  EiiiAvirkung  eine  AA'irkliclie  Heilungsmbglichkeit  birgt.  G 


AA'eiter  oben  babe  icb  geiiussert , class  im  Keginn  einer  acuten 
Euckenmarksentzundnng  ein  Kublscblauch  vielleicbt  mit  Xutzen  anzinvenclen. 
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Ulul  mm  wil’d  man  den  Vorziig  der  Jhinqjf’ sahen  Methode 
vollends  begreifeii.  Demi  sie  vereinigt  in  sicli  beide  Dinge, 
die  zu  einer  wirksameii  Therapie  notliwendig  imd  muim- 
gang'licli , sie  ist  eine  Allgemeinbebandlimg  and  von  aus- 
scliliesslieh  redectoi’isclier  Wirksanikeit.  Jn  ganz  analoger 
Weise  verbiilt  sieli  aucb  die  Elektrotberapic  der  Neurastlienie 
and  Hysterie.  Nar  wo  es  sicli  am  ein  gaaz  locales  Krankheits- 
bild  liandelt,  wie  bei  den  obcitirten  Fallen  von  Nearastbenia 
cerebralis  mit  Kopfdrack  and  Eingeiioinmenlieit  des  Kopfes, 
vermag  eine  locale  Therapie,  die  Galvanisation  von  der  Stirne 
zani  Nacken  za  lielfen.  In  alien  andern  Fallen  braacbt  es  eine 
solclie,  die  gleichzeitig  Allgemein-  and  Retlcxtlierapie,  and  eine 
derartige  Metliode  ist  die  Faradisation  des  ganzen  Kbi’iiers 
nacli  Beard  and  UockiceU. 

Icb  will  meine  bisherigen  Aasfalirangeii  in  wenigen  Satzeii 
zasaniinentassend  prilcisiren.  Die  lloft'nangen,  die  man  dereinst 
aaf  den  constanten  Strom  als  Heilmittel  bei  alien  Xervenleiden 
setzte,  haben  sicli  beate  zameist  als  triigerisch  crwiesen.  Nar 
liei  Erkraiikangen  des  periplieren  Xervensystems,  also  bei  rein 
loealen  Erkraiikangen,  stelit  er  aacli  beate  iiocb  obenan,  wean 
aacb  die  llydrotbernpie  ilim  in  einzelnen  Fallen,  wie  beispiels- 
weise  bei  iscbias  and  Localnearosea  der  Urethra,  an  Heilsam- 
keit  mindestens  gleicbwertbig  za  setzen.  Ganz  anvergleicblieb 
biiber  aber  steben  die  Wirkangen  des  Wassers  bei  Xearastbenic 
and  Hysterie  and  nicbt  selten  aacb  bei  spinalen  Processcn. 
Hire  Begriindang  linden  diese  Erfolge  darin,  dass  bei  den  ge- 
nannten  Krankbeiten  eine  directe  Heilang,  wie  man  sie  darcb 
local-galvaniscbe  iMetboden  versacbte,  ganz  anmbglicb  erscbeint, 
dass  ein  solcbes  Resaltat  aber  sebr  wold  erreicbbar,  wenn  man 
darcb  Allgemeinprocedaren  reflectoriscbe  Wirkangen  aaslbst. 
Aebnlicbe  Erfolge  lassen  sicli  aacb  darcb  jene  taradiscben 


Aber  dieser  Itath  ist  imr  eiu  Ausfluss  tlieoretischer  Erwiigung.  Denii  die 
zwei  Falle  von  durcli  Section  sichergestellter  Myelitis  acnta,  die  ich  solclier- 
inasson  behandeln  sail,  erwiesen  sicli  als  diircliaus  iinbeeindussbar  nnd  endeten 
beide  mit  Exitus  letalis.  Gleichwohl  iviirde  ich  im  gleiclien  Falle  doch 
scliliesslich  wieder  ziim  Kuhlschlancli  greifeii,  freilicli  niclit  in  der  Hoffniing 
auf  grosse  Erfolge , sondern  veil  iiiir  die  anderen  Behandhingsmetlioden 
( Ergotin  iind  Galvanisation)  noch  wcitaus  problematisclier  diinken. 


Wie  wirken  Hydro-  und  Elektrotherapie  bei  NervenkrankheitenV  219 


]\letlio(len  erzielen , die  auf  den  gleieheii  Principien  fussen. 
Hielier  geliort  die  allgemeine  Faradisation  nach  Beard  und 
Bockirell  und  die  Eti)n2)f’sQ,\ie  Bepinselung  von  Stamm  und 
Extreniitaten. 

bliebe  noeli  E i n Punkt , der  naherer  liesprecliung 
wertli  erselieint.  Wenn  die  Induetioiisstrdme  in  den  oben  ge- 
nannten  Anwendungen  genau  so  wirken  wie  die  entsprechenden 
hydriatisclien  Metboden,  wober  riibrt  dann  die  Ueberlegenlieit 
des  Wassers  iiber  die  Elektrieitilt ’?  Die  Antwort  ist  einfach 
und  durebaus  einleucbtend : die  bydriatiselien  Proceduren  geben 
einen  weit  kraftigeren  Xervenreiz  ab , als  die  tberapeutiscli 
verwendbaren  elcktriscben  Strbme.  Und  dieser  so  intensive 
und  iiberaus  maclitige  Reiz,  auf  die  emptindenden  llautnerven 
ap|)licirt  und  von  ilmen  zum  Riickenmark,  zum  Bulbus  und 
zum  Gehirne  fortgetragen , iibt  bier  im  Centralnervensystem 
eine  gewaltig  umstimmende  Wirkung  aus.  Die  Circulation  wird 
da  erlioht  und  dort  vermindert,  angehaufte  Ermiidungsproducte 
und  die  Erzeugnisse  eines  patbologisclien  Stoft’wcclisels  dureh 
den  gesteigerten  Saft-  und  Blutstrom  weggescdiwemmt , bier 
wird  ein  Ueberreiz  gesanftigt,  dort  die  wiebtigsten  Xerven- 
centren,  aucli  solche,  von  denen  in  erster  Linie  die  Stimmung 
dcs  Menschen,  seine  Lust- und  Unlustgefiihle  abhangen,  in  ibrem 
Tonus  crlibht  und  neugekraftigt , und  das  alles  spriedit  sicli 
dann  aus  in  tiefem  Behagcn , in  wolilig  gesteigertem  Kbrper- 
gefiihl.  in  Geistesfrisclie  und  Aufhebung  vielf ‘iiltiger  Besebwerden. 
!Man  mag  von  der  Xeurastbenie  wie  immer  denken,  man  mag 
sic  nach  der  vorlaufig  noeb  berrsclienden  Ansebauung  als  eine 
Cidturkrankbeit  y.y~'  £;oy)]v  erklaren  oder  sie  mit  Siegmimd 
Freud  auf  einen  patbologisclien  Sexualcbcmismus  riickfiibren 
wollen,  also  auf  eine  Selbstvergiftung  des  Kbrpers  mit  Producten 
eines  verkebrten  Sexuallebens , all  diesen  Ansebauungen  und 
ibren  Tndicationen  ist  die  Hydrotberapie  im  Stande  gereebt  zu 
werden  wie  keine  zweite  Bebandlungsweise.  Xiebt  anders  ist 
cs  mit  der  Hysteric  bestellt.  Audi  bier  ist  es  gleicbgiltig,  ob 
man  fiir  sie  mit  den  grieebiseben  Aerzten  und  Pbilosojiben 
die  mangelnde  pbysiologisebe  Besebaftigung  des  Uterus  ver- 
antwortlieb  maebt  oder  mit  Charcot  jedesmal  ein  Trauma 
suebt,  einen  ideogenen  Ursprung  annimmt , ob  man  Brener's 
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Lehre  von  den  hypnoiden  Ziistanden  folg’t  oder  die  Hysterie 
mit  Freud  als  eine  sexuelle  Abwehrneurose  ansieht,  immer 
sclimieg-t  sicli  die  Hydrotlierapie  mit  iliren  zahllosen  Applica- 
tionsweisen  einer  jegliclien  Forderung  mit  Leiclitigkeit  an.  Es 
g’ibt  iiberbanpt  keine  andere  Metliode , die  dem  Dancin' 
Gesetze  der  Anpassnng  so  aiisgezeicbnet  entspreclien  wiirde, 
die  so  gescbmeidig  nnd  anscbmiegsam,  so  jeglicliem  Verlangen 
gehorsam  ware.  Und  so  wird  die  Wasserbehandlung,  die  jetzt 
sclion  immer  weiteren  Boden  gewinnt,  binnen  Kiirzem  fiir  fast 
alle  inneren  Krankheiten , vornehmlich  aber  bei  den  Nerven- 
leiden , fiir  das  aucli  gel  ten , was  sie  thatsacblich  sclion  ist, 
fiir  die  Therapie  /czt’  £^o/y]v,  fiir  die  Heilweise  der  Zukunft. 


Die  IIy(lvotherai)ie  der  Menstriiatioiisstoriiiigeu  iiii 
Altertliiime  mid  lieiite. 

Von  Drd.  med.  Ludwig  Herzl  in  Wien. 


VN'er  die  g’eseliielitliclie  Entwic'klung  der  Hydrotherapie 
Oder  einer  einzelnen  liydriatiselien  Procedur  verfolgen  will,  muss 
zunaclist  iiacli  den  Werken  des  Hippoh-ates  greifen.  Er  wird 
mit  staiinender  Pewunderimg  einen  grossen  Theil  der  modernen 
Hydrotherapie  in  seiner  Anwendinig-  vorgehildet , ja,  manclien 
liente  nnentijehrlielien,  bei  seinein  Pekanntwerden  Metliode  and 
Teclinik  furdernden  Apparat,  der  erst  in  unserer  Zeit,  das 
Seliicksal  der  ganzen  Hydrotherapie  theilend , neu  erfunden 
werden  inusste,  dort  schon  in  allerdings  priinitiver  Weise  em- 
pfohlen  linden.  Ich  er  inner  e nur  an  den  Dampfkasten  oder  an 
das  so  sinnreiche  imd  hesonders  in  der  Privmtpraxis  so  werth- 
volle  Whiternitz'^QhQ  Dampfbad  in  der  ^^'anne.  Die  betreffende 
Stelle  ist  so  interessant,  dass  ich  nieht  uinhin  kann.  sie  hieher- 
zusetzen.  Hippokrates'^)  empfiehlt  namlich  folgendes  ,,Reinigungs- 
mittel,  wenn  die  Frau  nieht  sclnvanger  wird : . . . dann  grabe 
man  eine  Grube,  brenne  Kohlen  darin  an,  seize  ein  Gefass  auf, 
giesse  den  Oehseniu-in  hinein  und  werfe  das  im  .Mbrser  Ge- 
stossene  hinzu;  dann  seize  man  einen  Stuhl  dariiber,  lege 
Beifusslvraut  . . . darauf,  seize  die  Frau  darauf  und  blihe  sie, 
bis  sie  schwitzt.  Wenn  sie  geschwitzt  hat,  bade  man  sie  in 
warmein  Wasser.“  Und  gestattet  nieht  auch  der  letzte  Satz 
einen  bezeiclmenden  Einblick  in  seine  Methode? 


')  Ich  citire  nach  Dr.  Upmcuui’s  Uebersetzung. 
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Drd.  Ludwig  Herzl: 


Es  sei  mir  vergonnt,  aus  HlppolTates'  Jiucli  „rel)er  die 
Aveibliclie  Xatur“  nodi  eine  Stelle  anzAifiiliren , die  zwar  nidit 
dii  ■ect  iiiit  der  1 lydrotlierapie  ziisanmienliangt,  aher  dodi  diirdi 
ilir  Anklingen  an  eine  Neuerung-  in  der  gynakologisdien 
Tliei-a])ie,  niinilidi  an  Snegirjeff’ s intrauterine  Beiiandlungs- 
inetliode  niit  Dainpf,  bereelitigtes  Tnteresse  erregen  diirfte.  ,,Wenn 
die  Frau  an  Harnstrenge  leidet,“  sagt  Hippoh-ates,  „so  selineide 
man  von  einein  Ktirbis  die  Sjiitze  und  den  Boden  ali,  lege 
Kolilen  unter,  setze  den  Kiirbis  da  rum , Averfe  auf  das  Feuer 
Myrrhe , seize  die  Frau  auf  den  Kiirbis  und  steeke  die  Spitze 
des  Kiirbis  so  Aveit  als  niuglieli  in  die  Scliain,  damit  so  vi(d 
als  miiglieh  Raueh  in  die  Sdiam  liineingeliraelit  Averde/' 

End  so  lehrt  er  denn  audi  in  seinen  Biidiern  „reber  die 
Aveiblidie  Natur“  und  „Ueber  die  Kranklieiten  der  Frauen“  eine 
ziemlieli  umfangreielie,  Avenn  aueb  in  keinein  Falle  aussddiess- 
lidie  Hydrotlierapie  der  Fi-auenkranklieiten , in  der  die  der 
^[enstruationsanomalien  Avoid  sdion  deslialb  eine  liervorragende 
Stellung  einniinmt,  Aveil  die  Hippokratiker  der  IMenstruation 
eine  liolie  Bedeutung  beilegten. 

Es  Avare  zu  ermiidend,  aus  den  citirten  Biidiern  alle 
Stellen,  die  mit  unserem  Thema  zusammenliangen , lierauszu- 
schreiben,  nidit  nur,  Aveil  sie  Avegen  ihrer  zAvangslosen  Anord- 
nung  des  inneren  Zusainmenlianges  entlieliren , sondern  audi. 
Aveil  sidi  Auele  init  nur  unbedeutenden  Untersdiieden  A\  ieder- 
liolen , Avas  Avoid  am  besten  diese  Biidier  als  unedite  IdjApo- 
kratisdie  Sdiriften  kennzeidinet,  und  sdiliesslidi,  Aveil  sie  Avegen 
Mangels  einer  Begrtindung  der  Therapie  nur  den  AVerth  von 
Recepten  liaben. 

p]s  sei  mir  dalier  gestattet,  seine  Beliandlimg  der  IMen- 
struationsanoinalien , Avie  sie  sieb  eben  aus  den  erAvahnten 
Stellen  ergibt,  zusammenfassend  Aviederzugelien,  umsomelir,  als 
sieli  dieselbe  mit  ZAvei  Worten  ausdriicken  liisst:  Avarme  Fin- 
scliliige  und  Avar  me  Bader,  daneben  audi  eine  Menge  von 
Arzneien. 

Wir  selien  also  daraus,  dass  seine  Therapie  sidi  mit 
unserer  IMetliode  nielir  als  in  den  Grundziigen  deckt,  und  AA  eiin 
Avir  linden,  dass  er  audi  in  den  Fallen  eonsecutiver  Menstrua- 
tionsstdrimgen  von  dieser  BehandlungSAveise  nidit  abgelit , so 
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liegt  wolil  der  Gcdanke  luilie , dass  er  den  liydriatiselien 
EingTitt'  fill’  Avirksanier  liielt  als  die  nebsthei  emptbblenen 
Emenagoga. 

Sitreelien  ims  die  l)eiden  lierangezogenen  Stdiialten  des 
I iippokmtcs  Avegen  ilirer  planlosen  Anordniiiig  nielit  sonderlieb 
an.  so  linden  Avir  liei  Sara  tins  von  /•Jplicsus'^)  die  Gyniikologie 
zAisannnenluingend  and  aa  issenseliaftlieli  bearbeitet. 

Soramis,  der  „frei  Aon  jeder  Xaebbeterei  ist  iind  sieb  g('- 
stattet,  den  geleiertsten  Xanien  des  Altertbunis  den  Jltindselinli 
binziiAverten“,  gibt  tins  zinuielist  propbylaktisebe  Katlisebliigr. 
indeni  er  A'or  Eintritt  der  Menses  unter  andereni  taglielu's 
Eaden  and  jeglielie  Zerstreaang  des  (lemiitbes  eni])lieblt.  ,,l)enn 
mil  dieseni  entspannt  sieb  zagleicb  der  Kiirper  and  entliissi  olim' 
SebAvierigkeit  die  Aassonderang,  es  laiisste  denn  jeniaial  dureb 
feblerliat'te  Erzieliang  ATrA\eieblielit  sein.  Denn  za  dieser  Zt'ii 
mass  der  Kiirper  sieb  stark  i)eAAabrea,  daiait  niebt  der  I'lt'ras 
zagleicb  mil  erseldalTt  and  in  seiner  eigenen  Tbiitigkeit  erlabnit.” 

Das  erste  (’apitel  des  ZAA  eiten  Baebes  seiner  (lyniikologE' 
triigt  den  Titel  „Amenorrboe  and  Dysinenorrlioe/b  Es  ist  so 
meisterbaft  gesebrieben , dass  es  A'erdient , im  Aaszage  mitgt'- 
tlieilt  za  Averden. 

Er  detinirt  zaaiielist  die  Amenorrlioe  (das  Zariickbalten 
des  Monatlielien)  als  ein  A'ollstandiges  Aafhbren  des  nornialen 
Blattlasses  aas  dem  1 terns,  die  Dysmenorrboe  (besebAverlielie 
Reinigang)  dagegen  als  eine  Bebinderang  der  Exeretioji,  anter- 
seheidet  ferner  zAviseben  ..aicbt  menstrairt  sein“  and  ,,deni 
Aasl)leiben  der  i\lenses“  and  resamirt  AA’ie  tblgt:  ,,l)esAAegea 
kann  das  Eeblen  der  Reinigang  soAvolil  pbysiologiscli  als 
path ologi sell  sein,  das  Zariickbalten  des  Monatlielien  ist  jedocb 
in  alien  Eiillen  patliologiseli.“ 

Xan  koiamt  er  zar  Besprecbang  der  Aetiologie , Avie  sie 
aach  lieate  niebt  Aollstiindiger  gegelien  AAerden  kann;  er  ziebt 
als  Ursaeben  die  LebensAA’eise , locale  and  constitationelle  Er- 
krankangen,  selbst  die  Adeariirende  jMenstraation  beran  and 
zeigt,  Avie  man  dieselben  teststellen  kbnne.  Wenn  in  einem  ge- 
gebenen  Fade  aacb  niebt  often  aaf  der  Hand  liege,  dass  eine 

Die  Gyniikologie  ties  Soraniis  von  Ephesus.  Uebensetzt  von 
Dr.  H.  Lunehurij . 
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(lieser  rrsaclien  die  Anienorrlioe  verscdmlde , ,,so  rielitet  man 
docli  keinen  Scliaden  an,  wenn  man  zimaelist  keine  Ijesonderen 
.Aiassreg-eln  gegen  das  Ansbleiljen  des  Monatlicdien  ergreift, 
sondeni  sogleieli  die  ganze  zngrnnde  liegende  Kranklieit  l)e- 
liandelt,  mag  sie  das  Monatliclie  zuriieklialten  oder  nicdit.  . . . 
Vernrsaelit  Kranklieit  das  Anslileiben  der  Keinigung . so  muss 
man  (due  Tberajiie  anwenden,  welclie  der  speeiellen  Kranklieit 
entsprielit,  welelie  die  Menstruation  zuriiekgelialten  bat.'‘ 

I bid  nun  tblgen  , Anienorrlioe  und  1 bysmenorrlioc  gleieli- 
zeitig  innfassend,  austulirlielie  tlierajieutiselie  Katlisehlage,  denen 
wir  nit'der  miser  1 lauptinteresse  entgegentiringen  miissen. 

„\\>nn  eine  Zusammenzieliung  der  (!ebiirniutter 
vorlianden  ist.  so  unterbleibt  in  der  Jtegel  entweder  die  Reini- 
gmig  ganz,  oder  das  Monatlielie  tliesst  nur  trojitemveise  und 
unter  Selimerzen.  . . . Im  Augenblieke,  wo  die  Selimerzen  be- 
ginnen  oder  wann  das  Monatlielie  zuriiekgelialten  wirtl.  ist  die 
Ratientin  . . . zu  Bette  zu  bringen  und  der  Rube  zu  iiber- 
lassen.  . . . Liisst  der  Selinierz  so  noeli  nieht  naeb . so  kann 
man  verseliiedene  warnie  llmseliliige  anwenden.  welelie  mit 
warnien  Comjiressen,  roliein  Flaelisgarn  oder  Wolle  zu 
maelien  sind,  und  mit  warmem  Wasser  gel'iillte  Wiirni- 
flaselien  verordnen  oder  . . . einen  in  siedend  lieissem 
Wasser  ausgedruekten  Seliwamm.  der  mit  Leinwand 
zu  umwickeln  ist,  damit  die  Tlieile  sieli  von  der  Xiisse 
nielit  erkalten,  sondern  vielmelir  allmalig  durcli  den 
Einfluss  Avarmer  Diinste  Einderung  finden  . . . zuni 
Abwasclien  und  zum  Trinken  ist  warnies  M'asser  zu 
reielien.  Man  kann  aueli  . . . Sitzbiider  gebrauelien 
naeli  b'erlauf  der  ersten  drei  Tage  sind  Beliandlung  mit  Ab- 
reibung  (mit  Oel)  und  Abwaseliung  ( l)ouelie?)  . . . zu  eni]itelilen.“ 
llierauf  besprielit  er  Aderlass,  Scliriijifkiipfe  und  Blutegel, 
sclireibt  detaillirt  eine  leielite  Diiit  vor,  emptielilt,  zur 
Erleicliterung  der  b’erdauung  warmes  Wasser  zu 
trinken,  und  iibt  eine  scliarfe  Kritik  an  den  alten  Aerzten, 
die  „sogenannte  bluttreibende  Mittel  zweeks  .Vbzieliung  Aa^n 
Blut  und  in  gleielier  M'eise  wirkende  Getranke“  verordneten. 
,,Sie  beaeliteten  daliei  nielit,  dass  die  Getriinke  den  Mageii 
verderben  und  Erbreelien  maelien,  die  blutterzapfen  aber  iitzen 
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(leii  I terus,  Avelelies  zur  Fol«‘e  liat,  (lass  schwer  lieilbare,  tiefe 
niid  biisartige  Geselnviire  entstehen  iind  iiii  Falle  der  lleilnn^ 
('ine  Narbe  ziiriiekbleibt , die  ibrer  Natar  naeb  viel  derber  als 
jefj^lielies  Fleiseli  ist,  so  dass  eine  lleimming  der  iiionatlielien 
Keinig-ung  erfolgt.  Feberbaiipt  reizen  alle  derartigen  (iletranke 
mid  iiiisseren  Mittel  diireb  ilire  seliarfe  Figensebaft  die  bmt- 
ziindung,  verdopiielii  die  SHmierzen  and  anterstiitzen  die  lliii- 
deraag  der  Meastraatioa.“  Das  lieisst  doeb  dea  Eiaeaagogis 
lairt  aa  dea  Leib  riiekea  za  Gmistea  eiaer  Tlierapie , die 
aaeli  deal  Vorliergebeadea  vorwiegead  aaf  eine  I lydrotlierajiie 
liiaaasliiat’t ! 

Tritt  die  Meastraatioii  winder  ein,  so  will  er  die  Feliaad- 
haig  aoeli  aielit  sistirt  seliea : er  eaijitieblt  .,stiirkende  Mittel, 
liadea.  Abweelislaag  in  den  Speisea.  Wein  trinken,  Sebaakeln, 
Spazierengelten.  d'arnen,  Frottiren  des  gaazen  Kiirpers  and  der 
(b*gend  des  Fteras",  and  zwar  gibt  er  in  Hezag  aaf  lelzteres 
den  Hath,  dass  die  Kranke,  ,,wenn  sie  in  der  Absielit  zn 
baden  in  ein  grosses  ^\'asebbecke)l  sieb  setzt  oder  in  die  Hadi'- 
wanne  steigt'k  breite , weiebe  Sebwainine  aaf  den  Fnterleil) 
and  die  Hiiften  lege,  diese  init  den  lliinden  leieht  andriieke 
and  albniilig  dea  Grad  des  Frottirens  steigere.  also  sieb  sellist 
das  Alidoinen  inassire. 

Daaert  die  Kraakbeit  aber  fort,  so  liefolge  inaa  geg(‘a 
die  Anfiille  dieselbe  Gar,  beim  Xaeblassen  dersellien  sorge  man 
fiir  die  Starkimg.  dann  „fiir  die  Verliesserang  der  inneren 
laalieseonstitation  dareh  Alifiibrang  der  sebleebten  8afte'‘.  Er 
selireibt  eine  abweeliselnde  Kost  vor  and  fabrt  fort:  ,. Es  ist . . . 
aaeb  eine  loeale  Itebandlang  an  den  aaf  den  Kostwecbsel 
folgenden  Tagen  gat  angeliraebt.  So  sind  . . . bald  loeale 
Warme,  . . . bald  ein  Sebwitzliad,  Sitzliiider  in  Meer- 
wasser,  Senfteige  and  Doacben  za  verordnen.“ 

Es  ist  bier  vielleiebt  der  geeignete  Ort  za  erwiilaicn,  dass 
das  Sitzbad  der  Alten  (iyxathaaa)  bald  anserem  Sitzbad, 
bald  aber  aaeb  anserem  llallibad  entsprielit,  denn  wir  tinden 
bei  Gornieus,  Detinit.  medieae,  folgende  Stelle : 'Eyzzi>tcr|za  est 
sessio  in  acjaa  medieata  ab  imis  pedilias  vel  feminibas 
us(iae  ad  ambilieam,  ita  at  sapernae  partes  non  madeseaat. 
(Sitzbad  ist  das  Sitzen  im  beilsamea  Wasser  anten  von  den 
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Fiissen  oder  Sclienkeln  an  bis  zuin  Xal)cl,  so  dass  die 
olteren  lv(ir])erpartien  niclit  nass  Averden.) 

Sonmus  bescluiftig't  sicli  also  liaiiptsaelilicb  iiiit  der  Dys- 
luenorrlioe.  and  bei  dem  rritieisiims  seinoi"  Scbriftstellerei 
diirfen  wir  aueli  erwarten , dass  ei-  nns  die  ( Iriinde  fiir  seine 
l)eliandlnnji;sinetliode  an»-ibt.  Tiid  da  linden  Avir  denn  sowold 
in  deni  eitirten  (’apitel  als  aneb  in  friiberen  g'enng;enden  Auf- 
seblnss  dariiber:  er  sebildert  die  Wirknn^-  des  Avarinen 
Hades,  der  SeliAA'itz-  iind  Sitzliiider  als  Ersclilaffnn^- 
d('r  desebleebtstlieile , die  der  A\arnien  rinselilii^T,  als 
Lindernng’  der  Selinierzen.  Fenier  leg-t  er,  uni  knrz  zii 
n'smniren  , grosses  (JcAAieht  auf  die  diatetiselie  Heliandlnng 
der  Dysmenorrlioe : er  Aerordnet  eine  leiebte  Kost.  die  er 
bis  in  die  kleinsten  Details  vorselireilit,  liisst  znr  Krleielitei'ung 
der  \'erdannng  AA  arnies  Wasser  trinken  und  A'erlangt.  dass 
die  1‘atientin  zu  Hette  gebraelit  Averde  und  inogliebste  Rube 
beobaelite. 

Da  lieselileiebt  nns  denn  ein  eigentbiimliclies  Gelulil,  eine 
riiekbaltlose  BeAvunderung  fiir  den  Arzt  des  Altertliuins . AA  enn 
Avir  in  Graihj  Hewitfs  FrauenkrankheiteiD)  folgende  Be- 
ll andlung  der  Dysmenorrlioe  lesen:  ,,Das  erste  Element 
der  Beliandlung  bestelit  in  Rube  AAiilirend  und  kurz  voi- 
der M enstrnation ; dabei  muss  die  Ratientin  angeAviesen 
Averden,  so  Adel  als  miiglicli  die  liorizontale  Lage  einzu- 
n ell  me  11.  Die  Yerdauungsorgane  erlialte  man  in  regel- 
iniissiger  und  geliiiriger  Tbatigkeit  durcli  einfaclie  Kost,  und 
AA’O  sicli  die  Notlnvendigkeit  lierausstellt,  reielie  man  eriitfnende 
Yittel,  tbeilAveise  um  den  Stutil  zu  reguliren , tlieilAveise  um 
eine  Congestion  und  Fitlle  der  Beekenorgane  zu  verliindern. 

^^'o  letztere  auftritt,  da  besiegt  man  sie;  bei  pletliorisclien 
Individuen  durcb  locale  Depletion,  Blutegel  an  die  inneren 
Sebenkeltlachen  . . . und  in  manclien  Fallen  an  den  Mutter- 
111  und  Oder  durcli  Sehriipfen  der  Sacralgegend.  . . . 

. . . Das  Avarnie  Bad,  Avorin  die  Ratientin  eine 
liallie  Stunde  verbleibt,  ist  vielleicht  eines  der  Avirk- 


6 Dr.  Graihf  Hewitt’s  Diagnose,  Pathologie  und  Therapie  der  Frauen- 
krankheiten.  Deutsch  lierausgegeben  von  Dr.  Hermann  Beigel. 
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samsten  Mittel  zur  Erleichteruiio-  des  oft  ausserordent- 
liclien  Sclimerze^^.  and  in  maiielien  Fiillen  ist  seine 
^^'il•ksalnkeit  iM'ziijidieh  Hervorhrin "•nn^'  des  Monats- 
flnsses  ni(*lit  niinder  ^toss,  so  dass  es  den  Aiisprneii 
nieht  nni-  eines  palliativcn,  sondeni  aneli  eines 
lieilenden  Mittels  liat.“ 

Die  ^'ol•se]llag•e  beider  Antoren  decken  sicdi  so  vollkoinmeii. 
als  ol>  Gniihj  Heivitt  eiii  direeter  Scliiiler  des  Soranus  wilre. 
l iid  weim  wir  zn  dem  lialbstiindigen  waniien  Sitzbad  noeli  (due 
lViessnitzl)inde  nni  deii  Leib  iiber  die  Xacbt  verordiien,  s)  (‘r- 
^iinzen  wir  nnr  das  \'erfalireii  Graihj  Hewitt’s  zn  deni  des 
Soranus. 

Die  iinssere  Apiilieation  lieissen  Wassers  l)ei  D;esnienon-lio3 
Avnrde  aneli  von  Buxhaum^)  einpfolden.  Er  erzielte  init  der 
von  I'rofessor  Winternitz'^)  als  „hydriatiseliein  Magenmittel" 
einptbldenen  Combination  eines  crregenden  E inselilages 
nnd  eines  Ivantscbnksclilanches , diircli  den  ein  Strom 
4U'  H.  warmen  Wassers  circulirte,  niclit  bios  pallia- 
tive n , sondern  sogar  r a d i c a 1 e n Erfolg. 

Al)er  nielit  nnr  diel)eliandlnngsmethode,die  nns  Soranus 
lebrt.  stelit  mit  der  modernen  Tlierapie  in  vollstem  Einklang, 
es  stimmt  aneli,  was  nns  noeh  hubere  llewnndernng  abringen 
mnss,  seine  Erklarnng  der  Wirknng  der  warmen  Eiider 
als  Ersclilaffnng  mit  den  Resultaten  iiberein,  die  sieb  77»ay 
nnd  Mar/giora'^)  ans  ibren  bekannten  Forscbnngen  fiir  (pier- 
gestreifte  IMnscnlatnr  ergaben  nnd  nacb  vielen  anderen  \>r- 
sueben  aneli  fiir  die  glatten  Miiskeln  gelten. 

Bei  ^lenorrbagien  empfieblt  Soranus  in  einem  spliteren 
Absebnitt  folgende  ^lassregeln : „riir  die  Bebandlnng  ist  es  gut. 
wenn  die  Kranke  sieb  . . . aiif  ein  . . . Ifett  . . . legt,  . . . 
dann  rnbig  in  derselben  Lage  verbarrt,  weil  jede  Bewegung 
Fliessen  bervorrnft  . . . i\Ian  lege  dann  breite,  gereinigte  nnd 
Aveicbe  Scliwamme,  nacb  dem  sie  in  kaltes  Wasser  . . . 
getanebt  sind,  anf  die  Scbaiii,  den  Mons  Veneris,  die  Hiiften 
iind  die  Rollbiigel,  spiiter  aucb  aiif  die  Brust  ii liter  wieder- 

*)  Blatter  f.  klin.  Hydrotherapie,  II.  Jalirg.,  Nr.  2. 

Ibidem,  I.  Jahrg.,  Nr.  1. 

Ibidem,  II.  Jahrg.,  Nr.  1. 
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liolter  neuer  Anfrisclnin^-.  . . . Enipfelilenswertli  ist  frrnor, 
das  (lesiclit  in  kaltes  Wasser  zn  steeken,  oder  es  init 
eiiiem  in  reineni  V\'asser  ang^efenoliteten  Scdiwainine  akzmviscdien 
nnd  in  Eansen  zn  beglessen , . . . sieli  bis  zn  den  Leisten 
in  kaltes  Wasser  . . . zn  setzcn.“ 

Die  Wirknng  der  kalten  Bader  erklart  Soranns  an 
inelireren  Stellen  eonsecinenterweise  als  Znsainnienziebnnii-. 

Da  iniifj;e  nns  denn  abernials  GraUj/  Hciritf  sa^*’en.  A\ie' 
('r  die  Menorrlia<'-ic  bebandelt : ,,Kaltc  Bader  erbalten  niclit 
selten  Batientinnen  bei  (Jesnndlieit,  welelie  sonst  l)estandi»-  an 
])rofnser  Menstruation  leiden  wiirden.  (ianz  Itesonders  niaebt 
sieli  ilire  ^inte  VVirknno-  ziir  kliniakteriselien  Zeit  “-eltend.  Ta^;-- 
lieli  vorznneb inende  A])\vaselinn^'en  nebst  daranffolo-endi'ii 
Abreibnno'en  mittels  eines  ^-rolten  Tnelis  sind  selii-  enn)teldens- 
wertli  . . . 

. . . Wir  linden  die  Batientin  zmveilen  einer  so'^enannten 
])assiven  Form  profuser  Menstruation  Monate  lan^-  aiisg-esetzt. 
in  Form  welclier  sie  so  lieruntergekommen  ist.  dass  sie  weitei’o 
Blutverlnste  niebtoline  bedeutenden  Xaelitlieil  ertra"-en  kann  . . . 
Fine  genaue  Envagimg  aller  Tliatsaelien  s])rielit  al>er  fiir  die 
allgemeinere  Anwendbarkeit  der  alten  .Aletliode.  Die  Batientin 
muss  angewiesen  werden,  die  Kiiekenlage  einznnelimen 
nnd  kalte,  von  Zeit  zn  Zeit  zn  weeliselnde  Fmselilage 
anf  die  Beckengegend  zn  mac]ien.‘' 

rebereinstimmend  iiiit  Wmtcrnifz^)  empliehlt  bei  Aienor- 
rhagie  aucli  Misiewifs:^)  das  lang  dauernde  kalte  8itzl)ad, 
welcbem  das  lang  dauernde  lane  Sitzbad  an  Wirknng 
alinlicb  ist  nnd  also  aueli  bei  Alenorrliagie  seine  Indication 
findet. 

Soranus  vertrat  mitliin  scbon  vor  melir  als  andertbalb 
tausend  Jaliren  eine  Tliera])ie,  die  sicli  in  imserem  .lalirlnmdert 
erst  wieder  als  etwas  ganz  Nenes  langsam,  miilisam,  aber  nn- 
feldbar  Hire  Anhanger  erkiimpft. 


b Die  Hydrothera])ie  auf  ])hysiolog.  und  klin.  Gnmdlage.  II.  Bd.,  I.  Abtli., 
pag.  14G. 

Klinische  Untersucliungen  iiber  die  Wirkung  der  Sitzbader  bei  Krank- 
heiteii  des  Urogenitalsysteras  und  anderer  Organe  der  Bauchbolile.  Nowinv 
lekai’skie,  1894.  — Eef.  Blatt.  f.  klin.  Hydr.,  V.  Jabrg.,  Nr.  5. 
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Mussteii  wir  also  sclion  bei  Hippokrates  daraiis , (lass  (m- 
l)ei  alien  Foriiien  der  Menstruatioiisstbrun^’en  consetiuent 
uanne  Hader  iind  warnie  L’inselilaf>’e  amvendet,  walirend 
er  in  den  zn  vei-ordnenden  Medieanienten  ineistens  die  Wald 
frei  liisst , seldiessen , dass  er  die  A\'arnnvasserbeliandliin^' 
fiir  das  Wieliti^’ere  lialte , so  bef>;e^'nen  wir  bei  Soranns 
einer  entsebicdenen  Ablehnung-,  ja  einer  Vernrtlieilnn^- 
der  medieamentbsen  Emenagoga  nnd  einer  alles  Andere 
iiberwiegenden  Heriieksiebtignng  der  Hydrotlierapie 
nnd,  Avas  getviss  aneb  fiir  seine  Ueberzengnng  von  der  Wirk- 
sainkeit  der  letzteren  sprielit,  einer  Ijegriindiing  derselben. 

End  so  liaben  sieb  nns  denn  interessante  Vergleieliungs- 
pnnkte  niebt  nnr  in  der  An wendungsweise  des  Wassers 
zwiseben  dainals  nnd  beute,  sondern  aueb,  da  Avir  Versncben 
begegneten , die  AiiAvendungSAveise  zn  begriinden , in  der  Er- 
kliim  ng  der  Wirkung  der  Hydrotlierapie  ergeben. 

Eiisere  lientige  by dri atisclie  Heliandlnngsinetliode 
der  Menstruationsstbrungen  ist  deninacli  nralt,  nnd 
AvieAAold  die  Ansieliten  der  Alten  iiber  die  Fnnetionen  des 
nienseldielien  Organisnms  von  iniserer  Physiologie  biininellioeb 
alisteben , nnd  obgleicli  gerade  die  Hydrotlierapie  dnreb  die 
balinbreebenden  nnd  unsterblielien  Verdienste  M'intermtz  anf 
streng  pbysiologiscber  Grnndlage  fnsst,  so  entsprieht  doeb  die 
Metbode  der  Alten  alien  Anfordernngen,  die  AA'ir  an  eine  inodernp 
'.riierapie  stellen,  Avas  dadnreb  am  besten  Iibaa  iesen  ist,  dass  sie, 
vergessen  nnd  versebollen , erst  Avieder  non  aiif  Grinid  der 
niodernen  AMssensebaft  erfnnden  Avnrde. 

i\lit  der  ErAveiternng  nnserer  Kenntnisse  von  der  ^\'irknng 
der  Hydrotlierapie  anf  Oirenlation  nnd  Innervation  aber  Avnrden 
iinnier  nene  Metboden  einpfoblcn,  die,  sieb  gegenseitig  ergiinzend. 
Jc'glieber  Indication  gereebt  AAerden. 

Inner  llespreebnng  der  Hydrotlierapie  der  Menstruations- 
anoinalien  innss  A'oransgescbiekt  Averden,  dass  die  Menstruation 
nnd  Hire  Stbrnngen  dnrcbans  keine  Gontraindicationen 
fiir  bydriatisebe  Eingriffe  abgelien.  Denn  Avenn  acute 
Erkraiikungen  Avalirend  der  Menstruationsperiode  bydriatiscb 
bebandelt  aa  erden  kbnnen , Avorin  Aviire  es  logiscb  begriindct. 
gerade  bei  den  Menstrnationssturiingen  die  llydrotberajiie  ans- 
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zuseliliessen  ■?  I ’mi  clocli  'wird  leider  oft  gemig  yon  Seiteii  der 
Aerzte  ^-erade  Avalirend  dieser  ?>it  die  peinlieliste  Fernlialtnn^ 
des  Wassers  Ijeobaelitet  I 

Es  ist  sellistverstandlieli,  dass  ancli  Ijei  der  liydriatiselien 
lieliandliui^’  der  jMenstnnitionsanomalien , yie  es  bei  jeder 
Tliera})ie  sein  sollte,  die  Aetiolo^-ie  deiii  tbeurapentiselicn  llandeln 
den  \Ve^‘  A'orzeielinet.  Dalier  Averden  Avir  geAvisse  Fornien  der 
Meiistrnationsst(jrnni>en  von  A'ornelierein  Aon  einer  liydriatiselien 
Hebandlnn^-  anssebalten,  besonders  AAenn  der  8tbrnng-  so  lioeb- 
gradige  KntAvieklnngsfeliler  odei’  derartige  patliologisebe  Verande- 
rniigen  der  (lenitalien  zn  (Iriinde  liegen,  dass  keine  Tlierajiie 
Oder  nnr  die  ('birnrgie  Anssiebt  baben  kiinnte,  die  Fnnetions- 
taliigkeit  des  Organs  Aviederberznstellen. 

Wenn  die  iiatliologiselie  Form  der  ]\lenstrnation  anf  All- 
genieinerkranknngen  basirt , so  Avird  man  zinuielist  diese 
beliandeln . nm  dadnreh  die  Frsaelie  zu  eliminiren  and  so 
die  i\lenses  AAieder  znr  Norm  znriiekznfiiliren. 

Ho  siml  bei  Amenorrboe,  die  anf  eonstitutioneller 
Frsaelie  bernlit,  allgemeine  erregende,  die  (’irenlation 
and  Innervation,  die  ganze  Erniilirang  bessernde 
I’roeedaren,  Avie  z.  lb  Kegenbader,  angezeigt.  Daneben  AAird 
man  dareli  einen  kalten  Faelier  anf  die  Innenflaelie  der 
01)erselienkel,  dareli  Friessnitz-F niselilage  aaf  die 
Heine  von  den  Fiissen  bis  za  den  lliiften  direet  aldeitend 
and  retleetoriseb  die  lUatza-  and  -.Vbfalir  za  and  von  den  Hexaal- 
orgaiien  regaliren. 

Hat  eine  Amenorrlioe  oder  iMenorrli agie  eine  Organ- 
erkrankang  niit  allgemeinen  Cirealationsstiirangen  Avie  Herz- 
and  Langenkranklieiten  oder  loealen  Cirealationsstdrangen  im 
Abdomen  zar  Grandlage , so  Avird  man  dareli  Besserang  der 
Cirealation , 11  erabsetzang  der  CirealationsAvi  der- 

stiinde,  Erbiibaag  des  Tonas  der  Gefiisse,  karz,  niit  der 
Erfiillang  der  im  speeiellen  Fade  gegebenen  Indieationen  aaeb 
.aaf  die  iMenstraation  im  giinstigsten  Hinne  eiiiAvirken. 

Bei  Amenorrlioen , die  aaf  nervdse  Erkrankangen 
zariiekzafiiliren  siml.  leisten  erregende  I’roeedaren  Aortred- 
lielie  Dienste. 


Die  Hj-drotlierapie  der  Menstruationsstdrungen  etc. 


231 


Das  lang  dauernde  kalte  Sitzbad,  wekdies  nach 
Wintendtz'  Untersuclmiigen  auf  lange  Zeit  die  Temperatur  der 
Haiiehliblde  lieraljsetzt , die  Centren  der  Jkmelieingeweide  be- 
ridiigt , den  Stolfneclisel  verlangsaiut  and  niclit  so  selir  Blut- 
aiisamndung  liervorruft,  als  es  den  Tonus  der  Arterien  kriiftigt, 
den  veniisen  Altfinss  erleielitert  nnd  den  norinalen  lUutkreislanf 
regulirt,  findet  Itei  Ainenorrboe  . Menorrliagie  nnd  Dys- 
nienorrhoe  infolge  von  Atonie  des  I’teriis,  Metritis,  Endo- 
metritis, Bara-  nnd  Berime tritis  seine  Indieationen  nnd 
wird  vortheilbaft  mit  erregenden  IJmselilagen  eombinirt, 
Nvalirend  bei  passiven  M enorrliagien  das  kurz  dauernde 
kalte  Sitzbad  sieli  bewalirt. 

\’iele  Amenorrhoisebe  klagen  iiber  intensive,  qiiii- 
lende  (’ongestionen  zn  anderen  Organen  als  zum  (lenitale, 
welebe  banbg  zu  vicariirenden  Blutiingen  fiibren.  Die  in 
soleben  Fallen  indieirte  Broeednr  ist  das  knrz  dauernde  kalte 
►^itzbad,  welebes  eine  starke  redeetorisebe  Ilyperamie  bervor- 
ruft.  Oder  knrze,  kraftige  kalte  Lu mbaldoucben,  welebe 
tiuf  dem  A'ege  der  KetlexANirkung  die  Bterusgetasse  erweitern, 
oder  aueb  knrze,  kraftige  Doucben  auf  die  nnteren  Ex- 
t remit iiten,  die  ebenso  wii’ken  nnd  das  Bint  gegen  die  nntere 
Kr)ri)erbiilfte  lenken. 

Bei  Menorrbagien  mit  nndnrebsieb tiger  Aetiologie 
emj)Heblt  A.  Marthd)  als  ein  Mittel,  die  Blntnngen  zn  beberrseben, 
ganz  besonders  die  50“  ('.  beissen  vaginalen  Ein- 
spritznngen,  von  denen  er  bessere  Erfolge  geseben  baben 
will  als  von  der  Anwendnng  der  Kalte,  sei  es  in  der  Form 
eisk alter  Einspritznngen  oder  in  der  Form  der  liingeren  eon- 
timiirlieben  Berieselnngen  mit  Kiiblajtparaten  oder  der  kalten 
Sitzbiider.  Xnr  bei  Bbtbisiscben  konne  er  sie  niebt  em- 
])feblen.  weil  er  sie  da  inimer  evfolglos  gefnnden  babe. 

Grendl”-)  biilt  dafiir,  bei  Bersonen,  die  Xeignng  zn 
Bliitfliissen  baben,  die  B)ebandlnng  einige  Tage  Aor  der  Beriode 
zn  beginnen  nnd  in  Fallen,  wo  die  Menses  zn  reieblieb, 


')  Pathologie  uiid  Therapie  der  Frauenkrankheiten. 

-)  Ueber  die  AV’assercnr  wiilirend  der  Menstriiationsperiode.  — Fef.  Bl. 
f.  klin.  Hydrotli.,  I.  Jahrg.,  Nr.  ;3. 
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in  zu  kurzen  Ztviscliciiraumen  eintreten , die  Done  lie 
^•e^en  die  obereii  Kiirperge^'enden  zn  rieliten. 

Fiir  die  r)eliaiidliui^2;  der  Dysiiieiiorrlioea  ovariea  und 
tnbaria  sind  der  lieisse  Selilaiieli,  warme  Sitzliader  in 
An\vendung:  zu  zielien,  wabrend  bei  der  Dysmenorrlioea  eon- 
^•estiva  lang  danernde  kalte  Sitzbader  indieirt  ersclieinen. 

Die  iierviise  D ysmenorrlioe  ist  am  besten  mit  all- 
^■emeinen,  die  Innervation  bessernden,  also  erregenden 
Proeeduren  zu  beliandeln,  oder  es  wird  sieli  der  von  Whiter- 
wt2  enijifoldene  und  von  Biubaiim  aueb  in  diesen  Fallen  an- 
^■ewendete  erre^ende  Fniseblag  in  ^'erbindung'  mit  dem 
lieissen  Selilaucb  als  sebiitzbares  Palliativum  ei’weisen.  Aneli 
Douelien  auf  die  unteren  Extremitaten  werden  fiir  diese 
Foi'in  der  Dysmenorrlioe  gepriesen. 

Die  Krilmpfe  der  (Jebarmiitter  vermag  man  naeb 
GreneU  dureb  lieisse  Douelien  auf  die  Fiisse  oder  beisse 
Eussbiider  zn  beseitigen. 

Aueli  beisse  Injectionen  in  den  Diekdarm  ver- 
sebabten  scbon  in  bartnaekigen  Fallen  Idnderung. 

►Spastiselie  Dysmenorrlioen  werden  dureb  sebr 
kurze  und  sebr  kraftige  kalte  Lumbaldouelien  erleiehtert. 

So  liegt  es  denn  in  der  Hand  des  llydrotberapeuten,  die 
Menstruationsstbrungen  in  der  giinstigsten  A\>ise  zu  beeindussen, 
und  es  ware  ini  Interesse  der  kranken  Frauen  dringend  zu 
wiinselien , dass  diese  Eeliandlungsmetliode  allgenieiner  wiirde. 
Dass  sie  dann  aueb  allgemein  bliebe,  dafiir  biirgt  ebenso  ilire 
rationelle  Begriindung  als  Hire  sieliere  Wirkung.  End  dass 
sebon  die  Alien,  diese  grossen  Empiriker,  das  ^\blsser  emiifolilen 
liaben , muss  zu  Dunsten  desselben  seliwer  in  die  WagsebaU' 
fallen.  End  da  bat  sieb  uns  wieder  gezeigt,  wie  dieHeilkunst 
der  Heilwissen sell  aft  oft  vorauseilt,  und  wiire  es  so  unbe- 
griindet,  wenn  wir  es  beklagen  winden.  dass  selbst  in  unsen'r 
Zeit  eine  lleilwissenseliaft  Aviederum  vorauseilt  dem  lleil- 
verstiin  dnissV 


Ziir  Pathologie  unci  Therapie  cler  Anamie  bei 

Enteroptose. 

You  Dr.  B.  Buxbaum, 

Assistent  des  I’rof.  AVinteriiitz  an  der  allgemeinen  I'oliklinik  in  Wien. 


A'on  den  die  Enteroptose  am  liiintigsten  he^leitenden  nnd 
zu  ilir  in  eineni  bestiininten  ('ausalitiitsverluiltnisse  steliembm 
Syni})toinen  ist  es  g’anz  Itesonders  die  Aniiinie  nnd  ('Idorose, 
anf  welelie  in  jtingster  Zeit  die  Antinerksainkeit  aller  Antoren 
^elenkt  wiirde.  Es  nntei‘lie^-t  keinem  Zweifel,  dass  dieses  Syni- 
])toni  die  aufinerksainste  Eeaelitnn^-  verdient,  da  ein  grosser  Tlieil 
der  Beselnverden  der  Enterojitotiker  diesem  Syinj)toin  zn  (Irnnde 
liegt.  Eine  rationelle  Heliandlung  dieses  Symptoms  Itedingt  in 
erster  Linie  eine  riclitige  Heurtlieilnng  desselben.  Tin  Eolgendiai 
will  aiieli  ieli  mieli  mit  der  lienrtheihmg  dieses  Symjitoms  nnd 
mit  den  iMitteln,  die  zur  ITeseitiginig  desselben  empfeblenswertb 
sind,  etwas  eingebender  befassen.  Icb  will  gleieb  liier  bemerken, 
dass  ieb  niebt  im  entterntesten  daran  denke,  den  Krankbeits- 
zustand  so  antznfassen . als  ob  er  in  toto  eine  ,.Ern;ibrnngs- 
stiirnng  nnter  dem  ITilde  einer  ('lilorose  oder  Aniimie"  sei ; ieb 
balte  daran  test,  dass  die  Hdorose  oder  Anamie  Symptome 
der  Tjitero])tose  sein  kiinnen  nnd  dass  mit  der  Iteseitigung  dieses 
Symjitoms  wolil  ein  grosser  Tbeil  der  liesebwerden  sebwindet, 
dass  wir  damit  sebr  viel  dazn  beitragen  kiinnen , dass  die 
l‘atienten  ibr  Sebieksal  leiebter  tragen , dass  wir  aber  auf  die 
Kranklieit  als  solelie  nnr  insofern  einen  Eintlnss  ausiiben , als 
Avir  eben  anf  dasselbe  dineli  IJekiimpfnng  eines  einzelnen  Sym- 
ptoms anszniilten  im  Stamb'  sind. 
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^4)l•  Alleni  ist  es,  Avie  bereits  envalnit,  uiibedingt  notli- 
weiulig,  das  Symptom  riclitig-  zu  deuten  and  dessen  Entstehmig’s- 
Ijedingimgen  klar  zu  l)curtlieileii.  Leider  bestelien  liier  nocdi  ganz 
imklare  iind  vielfacdi  akweicdieiide  Aiisicditeii.  Es  ist  iiicht  miiglieli, 
lii(‘r  auf  die  Aiisieliten  allcr  sieli  mit  dieser  Erage  bescluiftigenden 
Aiitoren  cinzugedien  mid  dieselbeii  kritiscdi  zu  beleucliten ; ich 
lialte  es  aueli  fiir  gauz  mmijtliig,  weil,  wie  ieii  liier  gleieli  l>e- 
merkeii  will,  keiue  eiuzige  zur  Erklanmg  des  Symptoms  geniigt. 
I)i('  Ertblglosigkeit  der  aiif  (trimd  dieser  Tlieorien  eiiigeleiteten 
symptomatiselieii  Heliaudluiig  beweist  zur  Geiiiige , dass  die 
betreffemleii  Erkliirimgsversuelie  imrielitig  sind.  P^s  ist  jedeiifalls 
('ill  etwas  seliu  eres  Eegimien,  die  ( 'lilorose  zu  erkliireii,  wie  dies 
Mvlncrt  that,  der  da  aimalim,  dass  die  Eiiteroptose  eiiie  Keizung 
desjeiiigeu  sympatliiselieii  Centrums  lierbeitiilireii  solle,  uiiter 
(lessen  Eintluss  die  in  der  Milz  statttindende  llanioglobinbe- 
iTitung  stebe. 


Dass  wir  mit  dieser  llieorie.  Avenues  sieb  darimi  bandelt, 
auf  Grund  derselben  eine  rationelle  Tberapie  einzuleiten,  niebts 
auszuriebteii  vermugen,  ist  ebenso  klar  als  liedauerlicb , es  sei 
denii , dass  Avir  die  I'rsaebe  der  Keizung,  die  lAiteroptose 
selbst,  beseitigen  — dann  entfallt  selbstverstiindlieb  die 
NotliAvendigkeit  eiiier  symptomatiseben  Kebandlung.  Dass  die 
Verdauungsstiirungen , als  PAlge  motoriseber  Stiirungeii,  aueh 
aniiniisebe  ZiUStUnde  bervorrufen  kimnen,  Avie  Ageron  (Hamburg) 
und  Andere  annebmen,  ist  klar,  ebenso  Avie  es  infolge  mannig- 
faebster  Ewkrankungen  zu  Aniimie  kommen  kann ; es  geniigt 
dieses  ^Ntoment  jedoeb  niebt  zur  Oklarung  der  boebgradigen 
Aniimie  und  Cblorose,  Avie  Avir  sie  bei  (iastro-Eiiterojitose  tinden. 
Eine  riebtige  AusAvabl  der  Kabrungsmittel,  eine  priieise  Befolgung 
('ines  diiitetiseben  Regimes  beseitigt  aueb  bei  Gastro-Pkiteroptose 
biiiibg  geniig  und  fiir  binge  Zeit  die  Verdauungsstiirungen,  der 
allgemeine  ICrnabrungsziistand  Avird  Avoid  Avesentlicb  gebessert, 
jedoeb  die  Anamie  oder  ('blorose  seliAvindet  niebt  in  dem  ^lasse, 
als  es  der  Pbill  sein  miisste,  Avenn  diese  niir  die  Imlge  der 
Verdauungsstiirungen  Aviire. 

leb  glaiibe  mit  Gieberbeit  annebmen  zu  diirfen, 
dass  die  I'rsaebe  der  Anamie  und  Cblorose  in  un- 
gh'iebniassiger  IHiitvertbeilung  und  in  Cireiilations- 
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sturung-en,  Avie  sie  als  Folge  der  veraiulerten  mccliani- 
sehen  Yerhaltnisse  auftreten  miissen,  ya\  siiehen  sind. 

I'ligleiclmuissige  BlutAertlieiliiiig , nanieiitlieli  Anliaufung 
und  Staining  des  Flutes  in  den  (lefassen  der  rnterleil)Sorgane, 
deren  Capaeitat  Ijekanntlieli  eine  so  grosse  ist,  dass  sie  ZAvei 
Drittel  der  gesammteii  Flutnienge  aufnelinien  kiiniien,  tausclien  ott 
die  lioeligradigsten  Anainien  und  eldorotiselien  Zustande  A or.  Sehon 
vor  .laliren  puklieirte  Trotessor  U'iidcrnitz  unter  deni  kezeicli- 
nenden  Titel  ,,Anaeniie  S])uria  aeutissima“  einen  Kranklieitsfall, 
liei  Aveleliein  es  sick  uni  eine  infolge  eines  Traumas  aufgetretene 
lioeligradigste  Ananiie  liandelte.  Die  ratientin  A'erloi'  keinen 
Tropfen  Blut  anlassliek  dieses  Traumas,  und  dennoeli  kot  sie, 
die  friiker  Auillkommen  gesimd,  die  Zeieken  einer  Ananiie,  Avie 
sie  nur  infolge  A'on  Verklutung  aufzutreten  pflegt.  Die  I’atientin 
liatte  --  es  Avar  niekt  anders  anzunekmen  ikre  Desammt- 
lilutmenge  unversekrt  kekalten,  jedoek  trat  otfenkar  imter  dem 
Eindusse  des  Traumas  — iilmliek  Avie  keini  D'e/^^’seken  Klojif- 
versueke,  eine  Erseklaffung  der  Defasse  der  Ikiuekorgane  auf 
— der  grosste  Tkeil  des  Flutes  sainmelte  siek  in  diesen  (Je- 
fassen,  die  Fatientin  liat  siek  in  ikre  eigenen  (fefasse  A'er- 
klutet.  Eine  rationelle  Tkerapie,  Aon  der  iek  noek  siiiiter  ein- 
gekender  spreeken  Avill,  keseitigte  die  Flutstauimg  in  den  ketref- 
fenden  Gefassen  und  die  ausgepriigten  Syniptome  koekgradigster 
Aniimie. 

Aelmliek  Aerkiilt  es  siek  nun,  meiuer  Ansiekt  uaek , kei 
der  Aniimie  infolge  von  Enterojitose.  Die  Gesanimtklutmenge 
und  die  qualitative  Fesekaffenkeit  des  Flutes  erleidet  keine 
Avesentlieke  Veriinderung  — es  sei  denn,  dass  auek  koekgradige 
allgemeine  Erniikrungssturungen  die  Krankkeit  comiilieiren 
die  aksolute  Zakl  der  rotken  und  Aveissen  Flutkiirpereken  . der 
Miimoglokingekalt  des  Flutes  erfiikrt  keine  Einkusse  und  es  ist 
nielir  als  Avakrsekeinliek  . dass  es  siek  auek  kier  uin  ungleiek- 
niiissige  Flutvertkeilung  kandelt.  Iek  kin  Aveit  davoii  entfernt, 
eine  akdoniinelle  Fletkora  im  geAvolmlieken  ►Sinne  anzunekmen. 
Diese  kerukt  auf  aetiven  Vorgiingen  und  ist  akkiingig  von  di'r 
kesonderen  und  intensiveren  Tkiitigkeit  eines  oder  inekrerer  Ikuiek- 
organe ; kei  der  Enteroptose  jedoek  kandelt  es  siek  gew  iss  um 
eine  llyperiimie  in  den  A*eniisen  Gefiissen,  um  jiassive  Il_\  jieriiniie, 
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(lie  eilierseits  der  Fol^^-ezustaiid  eiiier  ^•esclnvaeliteii  oder  iusiif- 
ticienteii  ( )r^-aiitliatig'keit  ist,  andererseits  die  Ursaelie  iiiannig- 
faelier,  aiif  passiven  (dreulationsstdrungen  hasirender  Ueseliwerdeu 
ist.  Die  llyperainie  der  veiinseii  Defasse  ist  nielit  das  ZeieluMi 
eiiier  Insuftieieir/  der  der  Forthcwegiiiig  des  Hlntes  dieiieiiden 
Kriifte,  sie  lieridit  auf  eiiiein  teui])oraren  oder  daiierndcBi  Naelilass 
des  iiiittleren  (Jeweljstoiius , der  den  Faimi  fiir  griissere  Blut- 
lueiigen  seliatt't.  Ks  ist  eine  feststeliende  Tliatsaclie,  dass  die 
Tliatigkeit  der  Organc  fiir  die  Fortl)ewegmig  des  lUutes  von 
grosser  \\'iclitigkeit  ist;  wo  keine  geniigende  intraorganiselie  Be- 
scldeiiniguiig  bestelit,  iiiiiss  der  Zutluss,  noeli  nielir  aber  der  AbHuss 
des  Blntes  stoekeii.  A on  ganz  besonderer  Bedeutung  fiir  die  Circu- 
lation in  den  Daringefassen  ist  die  noi'inale  ])eristaltiscbeA\'elle  des 
Darnies,  nnd  es  koimnt  unbedingt  zii  einer  Anbaufung  vonAAnen- 
blut  in  den  kleineren  and  griJsseren  Cefassen,  zn  einer  ineeliani- 
scben  Belastungdes  Cefasssystems  l)ei  einer  sclnvaclien  Peristaltik, 
wie  sie  zn  den  cliarakteristiscbesten  Eigentbiimliebkeiten  der 
Knteroptose  gebiirt.  Fnd  nocli  ein  Moment  muss  bier  in  Betracbt 
gezogen  werden.  Audi  den  Bancbdecken  konnnt  die  Bolle  einer 
Triebkraft  fiir  die  Bliitstrumimg  in  den  Cefassen  des  Fnterleibes 
zn,  wie  ja  iiberban})t  wacbsende  Hpannungen  nnd  Erscldatfungen 
der  Alnskeln  bei  illkiirliehen  Bewegungen  eine  Triebki’aft  fiir  die 
Saftstrdmung  darstellen.  Prof.  Benedikt  bat  in  seinen  ^Kreis- 
lanfs-Fragen“  auf  diese  Tliatsaelien  liesonders  die  Aufmerksain- 
keit  gelenkt  nnd  maebt  aiieli  die  Erscblaftimg  der  Alnskeln  der 
Bauchwandung  mit  verantwortlieb  fik  die  Blutstauungen  in  den 
Bauebeingeweiden.  Erscblaftimg  der  Baudidecken  nnd  Enteroj)- 
tose  geben  Hand  in  Hand,  es  ist  daber  klar,  dass  anch  dieses 
Aloment,  nanilicb  die  Erscblaftimg  der  Bancbdecken.  die  Blni- 
anlianfnng  in  den  Fnterleibsorganen  bei  Enteroptose  wesentlicli 
nnterstiitzt.  Dass  aiicli  die  inannigfacben  Knicknngen  ini  Dick- 
darni  nngiinstig  fiir  die  Fortbewi^gnng  des  Blntes  sind,  ist  be- 
kannt  nnd  bedarf  weiter  keiner  besonderen  Betonnng. 

Es  bandelte  sicb  inir  mm  darniii,  nacbznweisen,  dass  die 
Aniimie  bei  Enteroptose  anf  Cnnminlation  des  P>lntes  in  den 
Cefassen  des  erscblatften  Darincanals  znrtiekznfiibren  sei  nnd 
dass  die  niangelliafte  Peristaltik,  die  nngeniigende  intraorga- 
nisebe  Bescldennignng  (b's  Blntes  die  Frsacbe  dieser  Anliiinfimg.^ 
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sei,  uiid  (lass  iiiclit  etwa  die  der  (Mreulation  iiii  Allfi'Oiiieiiieii 
dienenden  Knit'te  insufficient  seien. 

Tm  diese  Beweise  zu  fiiliren,  Iteniitzte  icli  livdriatisclie 
Procedureii , deren  Wirkiino-  in  Bezu^-  anf  die  Beristaltik  nnd 
auf  die  lUutvertlieilnno’  sowold  anf  kliiuscliein  als  auch  anf  ex- 
periinentellem  Weg’e  zweifellos  nnd  eimvandtrei  festgestellt  ist. 

Ks  ist  kekannt , class  cvir  niit  kalten  Sitzhiidern,  n.  zw. 
tlieils  dnrcli  directe  Wii-kiin”-,  tlieils  (lurch  iTtlectorisclie  Ih'ein- 
dnssnii"-  des  Xervns  sjclanchniciis  auf  die  l)lutvertlieilnn<i'  einen 
“•anz  liedentenden  Kindnss  anszinil)en  iin  Stande  sind.  Zuniiclist 
waren  es  jjletlivsino^Tapliisclie  rntersncliiin”-en , welclie  init 
Bestiinintheit  den  Kintlnss  des  Sitzhadcs  anf  die  Bancli^-etasse 
erwiesen  liahen;  ferner  ^'elan^'  es  initt(ds  1 hennometrie  an  niclit 
(Mn<>-etanclit(ni  K(irp('r])artien  vor,  wiilirend  nnd  nacli  dein  Sitz- 
hade.  eine  \'eriuelinin<''  oder  Verinindernu”'  des  Bliitc'S  in  den 
rnterleihsorg-anen  nachzmveisen.  Die  T(nni)cratursteigerung  in 
der  Acliselln'ilde  heiin  Innsetzen  in  ein  kaltes  Sitzhad  heweist, 
(lass  das  iniichtige  Detassgehiet  des  Bandies  verengt  wird;  infolge 
(lessen  muss  der  Blntstrom  zn  den  inelir  oherdilclilichen  (iefiissen 
verstiirkt  werden , was  znr  d'einjieratnrsteigernng-  fiiliren  muss. 
Xicht  nmvesentliclie  Beweise  fiir  die  A\drkiing  des  kalten  Sitz- 
hades  anf  die  Blntvertheiliing  nnd  anf  die  (Mreulation  hieten 
ferner  sjiliygniograpliisclie  und  spliygnioinanoinetrische  I’nter- 
sucluingen  und  endlieh  die  von  \\'(ufermf.z  in  den  letzten 
Jahren  voi'genoininenen  BlutkOrperclienzahlungen  und  lliinioglo- 
hinliestiniinungen  unter  dem  Eintlusse  verschiedenster  hydriatisclier 
I'roceduren. 

Ifer  Kndeffect  des  kalten  ^^itzhades  auf  die  Blutvertlieilung- 
liiingt  niclit  nur  von  der  Tenqieratnr , sondern,  wie  hekannt, 
aucli  von  dei-  Dauer  desselhen  ali.  .le  liinger  — his  zu  einer 
gewissen  Greuze  - das  kalte  fsitzhad  dauert,  uinso  niiiclitiger 
ist  die  (,'ontraction  in  den  Baucligefassen , uniso  maclitiger  der 
Tonus  in  denselhen,  uniso  naclilialtiger  die  Verniinderung  des 
Blutgelialtes  ini  Darin  und  den  driisigen  Uiiterleihsorganen  und 
uniso  tiesser  die  Fiillung  der  Blutgefasse  in  den  niclit  einge- 
taiicliten  Kiirperparticn. 

Icli  muss  aucli  die  Wirkung  des  kalten  fsitzhades  auf  die 
I’eristaltik  erwalinen , bevor  icli  zu  nieinem  Arbeitsjilan  iiher- 
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^elie.  Das  laiigdauemde  kalte  8itzhad  setzt  die  Daniiperistaltik 
lieral),  das  kiirze  kalte  Sitzl)ad  beseldeuiii^-t  die  peristaltiselie 
Dariiibe’we^’un^-. 

Destiitzt  imn  aiif  diese  teststelieiiden  d'liatsaebeii  and  voii 
der  Aiisiebt  aiis^-ebeiid , dass  eiii  lan^-dauenides  kaltes  Sitzl)ad 
das  lUut  von  den  Unterleibsori>'anen  verdningren  nnd  andeirn 
(>r»anen  nnd  aneli  der  Haut  zntnliren  iniisse,  nmelite  ieli  nnn  den 
A’ersneb.  bei  Anainie  nnd  ('blorose  intblo-e  von  Enteroptose  lan^- 
danenub'  kalte  Sitzbiider  anznwenden. 

Die  rntersnehnnj*-  des  Hlntes  anf  Zald  der  rotben  Ulnt- 
kiirpereben  nnd  anf  seinen  llaino<>'lobino;elialt  tiibrte  aber  zn 
nierkwiii’di^’en  Kesnltaten. 

Wiibrend  bei  gesnnden  Menselien  die  Zabl  der  Hlntkbr- 
])ercben  nnd  der  llamog'lobing’elialt  des  Itlntes  — allerdin^s  bis 
zn  einer  g'ewissen  Greuze  - init  der  Dauer  des  kalten  >Sitz- 
bades  stieg,  land  ieli,  dass  bei  nieinen  Enteroptotikern , naeb 
10  ^Minnten  langer  Daner  des  8itzbades  imtersuebt,  die  Zabl 
der  rotben  Blntkilrperelien  diesellje  blieb  oder  wenigei’  als  vor 
deni  8itzl)ade  betnig,  nnd  dass  es  sieb  init  deni  Hainoglobin- 
gebalte  ebenso  verbielt. 

Dieser  Enistand  fiibrte  mieb  nnn  anf  die  Idee,  bei  8itz- 
biidern  von  verscliieden  langer  Daner  Blntbestiinmnngen  vorzn- 
iiehmen  nnd  da  kam  ieli  nnn  zu  Resultaten,  die  in  Verbindnng 
init  den  vorlier  angegebenen  eine  wesentliebe  Stiitze  fiir  ineine 
Ansielit  sind. 

Innerbalb  der  ersten  5 Minnten  koiinte  ieb  eine  alliiuilige 
Znnabine  des  Uainoglobingebaltes  nnd  der  rotben  Blntkurpereben 
in  eiiiein  Blntstropfeii , weleber  deni  Obrlappeben  entnoinnien 
Avnrde,  eonstatiren ; dasselbe  land  ieb  aneb,  wenn  ieb  das  Sitzbad 
naeb  5 Minnten  vollstiindig  nnterbraeh.  Die  Zabl  der  rotben 
Blntkiirpereben  nnd  der  Hanioglobingebalt  iiabinen  jedoeli  rapid 
nnd  unverbaltnissniassig  stark  ab,  iveiin  das  Sitzbad  tiber 
10  Minuten  gedanert  bat. 

Diese  Tbatsaebeii,  die  ieb  an  B iederbolten  Untersnebnngen 
bestiitigt  land,  gewinneii  an  Bedentnng,  wenn  man  an  die 
Wirkung  des  kalten  Sitzbades  beziiglieb  der  Beristaltik  denkt. 
Ein  Sitzbad  bis  znr  Daner  von  5 Minnten , dnrcb  welehes  die 
Beristaltik  gesteigert  wird,  setzt  eine  Yerniebrnng,  ein  Sitzliad 
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von  iiiindestens  10  Minuten  Daiier,  (lurch  welclies  die  Teristaltik 
noch  melir  herahgesetzt  wird , setzt  eine  Verniinderung-  des 
Hamogdohingehaltes  und  der  Zahl  der  rotheu  lllutkdrperclieu  in 
der  l*eri])lieric.  Xatdidem  diese  Ergehuisse  uur  l)ci  Eutero])to- 
tikeru  zu  coustatiren  waivn.  iui  (Jegeusatze  zu  uoriiialeu  gesiindeu 
Meusclieu,  fiude  icli  luicdi  zur  Auuahuie  heipclitigt , dass  lad 
Kuteroptose  in  Hezug  aiif  Hlutveidliciliiug  gauz  audere  Verliiilt- 
uisse  vorliegeu  wie  heiui  gesuudeu  iMeusclieu , ieli  fiude  uii(di 
auch  zur  Auualiiue  herecditigt,  dass  die  ahuoruie  lllutvei-flieiliuig 
in  eiuer  Scliwaclie  der  i’eristaltik  Ix^griiudet  ist  und  dass  di(‘ 
Klutvertlieiluug  in  eiueui  dii-ecteu  und  uuverkeuuhareu  Verliiilt- 
uisse  zur  I’eristaltik  steht.  Je  Itessei’  die  I’eristaltik,  desto  liiilu'n' 
^^'ertlle  faud  ieli , je  inelir  die  I’eristaltik  lieral)gesetzl  wurd(', 
desto  geriugere  \V(u-flie  ergabeu  sicli. 

Es  iimsste  uuu  erst  der  Heweis  erlu'aeht  u erdeu , dass 
uur  die  Eeristaltik  und  luelit  die  Iteeiutlussuug  dei’  (h'r  Circulation 
dieneudeu  Krilt'te  die  Ursaelie  der  veraiiderteu  lllutvertheiluug  s(m. 

Zu  dieseiu  Ikdiute  ualiiu  ich  lllutk(iri)ereheuza]duugeu  und 
lIamogl()l)iubestiiuuiuugeu  an  meiueu  ratieuteii  vor,  mudideiii 
ieb  sie  allgemeiueu  erregeudeu  Eroeedureu  aussetzte,  you  ^\•ele]leu 
es  bekauut  ist , dass  sie  deu  Tonus  in  den  Gefasseu  erbiilieu 
und  die  Circulation  besseru. 

Wudermtz  bat  bekauutlicb , wie  bereits  erwabut,  aueb 
diesbeziiglicli  Uutersucbuugeu  augestellt  und  taiid  bei  seiiieu 
wiederbolteu  uiid  exacteu  Zabluugeu  cine  Yeriuebruug  der  rotbeii 
Blutkdrpercbeii  und  des  Ilaniogloltingebaltes  nnmittelbar  naeli 
den  betreffenden  erregenden  rroceduren  und  aueb  einige  Zeit 
nacb  denselben.  Diese  Iditersucbungsergebnisse,  resp.  das  dort 
gefundene  relative  Verbaltniss  nabni  ieb  als  Massstab  bei  nieinen 
Untersucbungen,  und  da  zeigte  es  sicb , dass  in  nieinen  Fallen 
die  Zabl  der  rotheu  Blutkdrjiereben  und  der  Hamoglobingeball 
bei  weiteni  niebt  in  dem  Masse  stiegen , als  es  nacb  Amvcndiuig 
der  lietretl'enden  ITocednren  de  norma  der  Fall  sein  iniisste.  Ieb 
constatirte,  dass  die  sogenannten  tonisirenden , die  Circulation 
bessernden  Frocedm-en  erstens  bei  Enteroptotikern  lange  niebt 
die  Wirkung  hervorrnfen  als  dies  bei  normalen  und  niit  anderen 
Erkrankungen  liehafteten  Menscben  der  Fall  ist  und  dass  zweitens 
die  Vermehrung  der  Blutkiirpercben  in  der  Haut  eine  \\eit 
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^•eriiigere,  ja  kaiiiii  iieiBieiiSAvertlic  war  im  Yergleielie  zu  der 
Vermeliruiig,  welelie  iiacdi  8itzl>aderii,  die  die  Peristaltik  steigerii, 
auftritt. 

Sowie  ieli  die  allgemeinen  rroeedureii  iiiit  loealeii.  die 
Peristaltik  kesserndei)  A])])lieationen  veiPaiid,  zeigten  sieli  die- 
selbeii  Verliiiltiiisse  wie  iiaeli  eiiieni  knrzen  kalten  Sitzliade,  so 
(lass  ieli  iiieiiu'  Peu  ('ist'iiliruiig  tiii-  geliiiigeii  and  iiieiiie  .\iisielit 
iiher  die  Piitsteliuiig  der  Aiiiimie  mid  (’Idorose  kei  der  Piitero])- 
tose  (‘.\|)erimeiitell  lu'stiitigt  tand. 

Ibs  ist  iiatiirlieli,  okaold  hedauei’licli,  (lass  die  iiaeli  einer 
einzeliieii  der  geiiamiteii  I’roeediireii  aiiftreteiideii  Ijessenmgen 
ill  der  Pliitvertlieiliiiig  iiielit  lang('  aidialteii . sie  lasseii  jedoeli 
direete  Seliliisse  aiif  die  Tliei’a|)ie  iiiiserer  Ik’krankimgstdrm 
zielieii,  imd  ieli  glaidie.  dass  eiiie  voii  diesen  I’l'ineijiieii  geleitete 
Peliaiidlimg  in  Yerbindnng  mit  eiiiem  diatetiselieii  Pegime  giinstige 
tlierapentiselie  Ergelmissi*  erzieleii  lasseii  muss. 

Ps  soli  liier  betoiit  werden,  dass  iiielit  iiur  tlieriiiiselie, 
sonderii  aneli  meeliaiiisclie  imd  gewiss  aueli  elektriselie  P)eliand- 
Inngsmetlioden  oder  liesser  eine  ratioiielle  (Yniliinatioii  all  dii^ser 
plivsikalisehen  lliltsinittel  ilire  AYirkmig  entfalteii  werden. 

leli  lialte  es  nielit  tilr  angezeigt,  liier  die  Form  der  liydria- 
tisclien  Applieationen  oder  die  Metliode  der  iMassagennd  sonstiger 
mecliaiiiselier  lieliandlimg  des  Anstnlirlichen  zn  liespreelieii,  mir 
lieziiglieli  einer  die  Peristaltik  im  Allgemeinen  bessernden  Proeednr 
mdgen  bier  noeli  einige  AVorte  Platz  tinden.  Teh  meine  das 
llalbbad  mit  holieii  Panelihbergiessnngen.  Ibs  ist  bekamit,  dass 
diese  lYocednr  einen  maehtigen  Eintlnss  anf  die  I’eristaltik,  ant“ 
den  Toiins  der  IJiiterleibsorgane  ansiibt.  Xim  iniielite  ieli  bei 
nnserer  Ibrkraiiknngsform  von  dieser  I’roeednr  nnr  gaiiz  ans- 
nahmsweise  Gebrancli  maelieii,  and  zwar  mit  Rheksielit  anf 
eine  TTeobaelitnng , die  ieli  bei  aniimiselien  Patienten  wieder- 
liolt  zn  maelien  Gelegenlieit  liatte.  leli  babe  von  solelum 
Patienten  gelnirt,  dass  sie  walirend  der  Uebergiessnngeii  mid 
naeli  denselben  Scliwindel , Olirensansen , olmmaehtsalmliebe 
Znstande  bekommen.  Teh  babe  bierans  den  Seblnss  gezogen, 
dass  genannte  Ajiplieationsform  almlieb  wie  beim  O'o/te'seben 
Klopfversneb  eine  Erseblatfimg  der  ITanebgefasse  znr  .Folge  bat, 
dass  infolge  (lessen  den  obnebin  anamiseben  Organen  das  Pint 
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znr  Fiilluiig  der  erseldati’ten  Bauehgefiisse  entzogeii  werde  imd 
dadiireli  die  erwalmten  IJelielstande  venirsaehen  kdiinte.  Die 
anzuweiidenden  rroceduren  kdnnen  in  einer  solelien  Maiinig- 
faltigkeit  variirt  werden,  dass  von  letztgenannter  Proeedur  leieht 
abgesehen  werden  kann. 

leh  lasse  die  Frgebnisse  nieiner  I 'ntersueliiingen,  die  nocdi 
langc  nieht  ahgeseldossen  sind , inid  deren  Fortsetznng  nnd 
Mittlieilimg  ieli  inir  fiir  eine  spiitere  Zeit  vorhelialten  muss,  in 
Folgendem  zusaniinen  : 

1.  Die  Lrsaelie  der  Aniiinie  iind  (Dilorose  bei 
F n t e r o ])  1 0 s e i s t u n g 1 e i e h in  a s s i g e P)  1 n t v e r t li  e i 1 ii  n g, 
nnd  z w a r A n li  il  n fn  n g d e s lU  u t e s i n d e n e r s e li  1 a t'ft  e n 
Defassen  der  Fnterleil)Sorgane,  baujitsiieli  lieb  in 
d(*nen  des  Darnies. 

2.  D i e s e lU  n t ii  b e r fii  1 1 n n g i s t n i e li  t e i n e F o 1 g e 
der  C i r e u 1 a t io  n s se  b w ii  c li  e,  sender  n ist  einzig  and 
a 1 1 e i n in  e i n e )•  1 1 e r a b s e t z n n g der  i n t r a o r g a n i s e b e n 
4’  b ii t igk e it , in  einer  Sell  w ii e li  e d e r Per  i s t a 1 1 i k iin  d 
in  anderen  die  liliit  anbiiufiing  begiin  stigenden 
Mo  men  ten,  wie  Seblat'fbeit  der  Paiiebdee  ken, 
Knickungen  ini  Darin,  begriindet. 

3.  15  e b a n d 1 ii  n g s in  e t b o d e n , w e 1 e b e d i e P e r i s t a 1- 
t i k b e s s e r n , den  T onus  in  d e r I)  a r in  in  ii  s c ii  1 a t u r, 
demnacli  die  Tbiitigkeit  des  Darnies  erbiilien, 
baben  einen  iin  verb  iiltnissmiissig  giinstigeren 
F inf  hiss  aiif  die  Bint  vert  b ei  lung  als  allgeineine 
die  C i r c ii  1 a t i o n u n t e r s t ii  t z e n d e P r o e e d ii  r e n. 

4.  Die  Tberapie  dieser  Erkr ankungsform  be- 
st e b t in  der  z w e e k in  ii s s i g e n A n w e n d u n g d e r j e n i g e n 
tberniiscben,  in  ecb  anise  ben  und  elektriseben  Be- 
ll and  lungsmetbo  den,  welch e den  Darin  kriiftigen, 
die  Peristaltik  erbiihen  und  dam  it  die  intraor- 
ganisebe  Bescbleunigung  des  Blutstronies  an- 
s t r e I)  e n. 


K) 


Fortschritte  der  Hydrotherapic. 


Das  Verlialteii  des  Stott'weclisels  bei  liydriatisclier 

Tlierapie. 

(Zweite  Arbeit.*) 

Vmi  lir.  Alois  Strasser, 

Assistent  an  I’rof.  Winteniitz’  Abthciluiig  der  Allgemeiju-n  Poliklinik  in  Wien. 

Die  ill  (ler  ersteii  \or  eirea  zwci  Jalireii  jmblieirteii  Arbeit 
iiiedcro-elegteii  L'iitersiieliiiii‘fser)i’ebiiisse  iiber  die  weittraii-eiide 
Uceiiitinssuiig  des  Stoffweelisels  diireli  hydriatisclie  Tlierajiie 
wareii  geeignet,  fiir  iiiaiielie  altliergebraelite  Aiiseliainiiig  iiber 
die  Wirkiiiigsweise  der  geiiaiiiiten  Tlierapie  bei  verseliiedeiieii 
Kranklieiten  eine  wolilbegriiiidete  wissenseliaftlielie  krklariing 
7A1  geben,  aneli  eriiffneten  diesellieii  eiiie  Perspeetive  aiif  weiteres 
ertblgreielies  Fortsclireiten  in  der  Erkenntiiiss  der  Tlierajiie 
nianclier  Stoffweeliselkraiiklieiten  als  solelien  and  iiiaiielier 
StotTwecliselveranderiiiigen,  wie  sie  als  Tlieilersclieinnngen  oder 
Folgeziistande  anderer  Kranklieiten  vorkoinnieii  and  fiir  den 
Arzt  von  besonderer  Wiclitigkeit  sind. 

Es  zeigten  die  Yersaelie,  dass  eine  hydriatisclie  Tlierajiie. 
so  einfaeli  der  angeAvendete  Keiz  aaf  die  Kiirperobertlaelie  za 
sein  scheint,  aaf  die  StoffAvceliselvorgange  A^on  grossein  Eintlass 
ist,  sic  verinag  die  l^hinetioa  des  Organisinas  bis  zar  kleinsten 
Detailarlieit  za  andern,  die  Ecistaag  der  cinzelnen  Zelle  qaan- 
titativ  za  steigcrn  and  (jaalitativ  in  anderc  Ihilinen  za  leiten.  — 

Die  Arbeiten,  Avclehe  den  Eindass  thcrinisclier  Proeedaren 
zani  (iegenstande  batten,  babe  ieb  in  ineiner  ersten  StoflAvecbsel- 
arbeit  aasfiibrlicb  bebandelt . scit  dieser  Zeit  bat  die  Frage 
keinc  irgcndAvie  eingebendere  Pebandlang  erfabren;  der  Ein- 


*)  Die  erste  erscliien : AA^ener  Klinik  1895,  Nr.  4. 
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fluss  cilier  liydriatischen  Tlierapie  iin  (lanzen . so  wic  idi  sie 
bei  (ler  erstcii  Arbeit  zum  ^fiister  nabm,  ist  seither  von  keiner 
Scite  ^■e])riift  ^vorden  , somit  feblt  jedwede  Uestati^anii''  oder 
Widei'legiing  der  m der  genannten  Arbeit  niedergelegten  Kesultate 
und  der  an  diese  gekntipften  Folgernngen  nnd  theoretisclien  l>e- 
traebtnno-en.  Es  imterla"-  t'iir  micli  selbst  keinein  Zweifel,  dass 
die  erste  Arbeit  anf  Vollstiindigkeit  keinen  Ansprucli  niachen 
konnte,  nnd  wiewobl  sie  die  erste  derartige  Arl>eit  in  griisserein 
Masstabe  war,  l)ednrt‘te  es  noch  einer  Wiederholimg  der  \'er- 
snebe  in  noeh  griisserein  Lbnfange , tlieils  inn  die  Resnitate 
noeli  diireb  weitere  zn  erliarten,  tlieils  inn  Felilendes  zn 
ei'gilnzen  nnd  endlieli  fiir  inanche  theoretisclie  Betraelitnngen 
die  experimentellen  Belege  lierbeizusehatfen. 

Die  Resnitate  der  ersten  Arbeit  ivaren  kiirz  die  tblgenden : 

1.  Steigeriing  des  X-Stott\veclisels,  d.  i.  KSteigeriing  der  X-Aiis- 
sclieidnng  ini  llarn,  gleielizeitiges  Sinken  des  Kotlistiekstotfes ; 

2.  absolute  nnd  relative  Steigeriing  der  Harnstoffaiisscheidiing ; 
S.grosse  absolute  Steigeriing  derHarnsaiireaiisseheidung  bei  relativ 
(gegeniiber  dein  X)  naliezn  iinverandertem  Verlialten ; 4.  grosse 
absolute  nnd  relative  Steigeriing  der  Rliospboraiisselieidiing ; 
5.  geringe  relative  Sclnvankiing  des  Aininoniaks  nnd  G.  Ab- 
fallen  der  Siimnie  der  Extractivstotte  anf  ein  Mininiiini.  — All 
diese  gewaltigen  Veranderimgen  traten  anf  eine  einfaclie  ge- 
'wisserniassen  seliablonenliafte,  sehr  liaiitig  angewendete  Combi- 
nation einzelner  Rroeediiren,  also  sclileclitweg  aiif  eine  reelit 
einfaclie  liydriatische  Therapie  aiif.  — Wegcn  der  Details 
der  Untersiicbiingen  nnd  der  Schliissfolgeriingen  muss  icli  auf 
die  Driginalarbeit  vcrweisen.  Die  Aiifgaben,  die  zn  Ibsen  mir 
iviinschenswerth  erseliien,  waren  mannigfaclie.  Die  BeeiiiHiissung 
des  X-Stotf\veclisels  nnd  das  Verhalten  des  Harnstoftes  sind  so 
klar  nnd  dentlicb , dass , naclidem  sie  kanm  einer  wcitcren 
Untersnehnng  znganglieli  sind,  eine  Wicderliolnng  der  Versnclie 
nnr  eine  Bestatignng  der  friiheren  Angaben  nnd  eine  Befesti- 
gnng  der  ans  diesen  abgeleiteten  Sclilnssfolgerungen  liringcn 
konnten.  Aehnlicli  verhiclt  es  sicli  beim  Ammoniak  nnd  liei 
Berechnnng  der  Extractivstoffe.  Bei  der  Harnsanre  nnd  dem 
Pliospbor  ivaren  die  Aiifgaben  sclion  grosser,  bier  harrlen 
mehrere  Fragen  der  grbssereii  Klarstellnng. 
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Dr.  Alois  Strasser: 


Die  Harnsaiirc  nmsste  als  Product  des  Nucleinstoffwcehfsels 
Pesonders  beobaehtet  werden,  uiid  zwar  parallel  niit  den  Xanthinen, 
Kiirpern,  welehe  derselben  Muttersubstanz  entstainmen  und  deren 
Verbaltniss  ziir  Harnsaure  oder  bcsser  gesa^t  das  jeweilio-e  Ent- 
stehen  beider  Kbrper  aus  der  ^eineinsanieii  Muttersubstanz  von 
irewissen  im  Zellenleben  verbor^enen,  jedoeh  ktinstlich  jedentalls 
zu  beeindussenden  Verhaltnissen  abbiino^i”-  ist.  Esist  eine  EiTun”-en- 
sehaft  der  letzten  .lahre,  dass  dicsc  Art  Au)n  Ihitersuehun^-  leieht 
inb^-lieh  wurde;  die  Einfiihrunfi:  der  (luantitativen  ]\letlioden  zur 
Itestinnnun^  der  Xanthinkiirper,  respective  Alloxurkiirper,  wie  sie 
von  Kriiger  g’cnannt  warden,  bedeutet  in  dieser  Kiclitun^;'  einen 
Eortsebritt,  dci-  kainn  liocb  ^enu»-  anzuscbla^-en  ist,  denn  sie  bietet 
vielleicht  die  Miigdichkeit,  dei’  I’athologie  einer  der  wiclitig-sten 
und  rathselliaftesten  aller  8tolfweclisclkrankheiten,  d.  i.  dertticht, 
niiher  zu  treten.  Audi  schien  diese  Art  von  l/ntersuchung  sclion 
aus  deni  Grande  dringend  nothwendig,  da  aid'  deni  jeweiligen 
^'erhaltniss  der  Aussclicidung  der  Xantbinbasen  und  Harnsaure 
eine  neuere  Theorie  der  Gicht  basirt')  und  es  der  Tendenz  der 
Arbeit  entspricht,  die  Ett'ecte  therapcutisdier  Eingritfe  iiiit  der 
Pathologie  der  betrcffenden  Kranklieiten  in  Einklang  zu  bringen. 

AVas  die  Pliosjiliorsaure  betrifft,  ivaren  die  rntersucliiingen 
in  der  ersten  Arbeit  nichts  weniger  als  vollkonnnen.  Es  fehlte 
die  genaue  Controle  des  Phosphorstoifwecbsels  dureli  I’liter- 
sucliung  des  Kothphosphors  und  weiters  die  Untersuchung 
der  verschiedenen  Pliosphorverbindungen,  welehe  docli  zur  Be- 
urtheilung  der  Herkunft  des  ausgesebiedenen  Phosjdiors  von 
ausschlaggebender  AVichtigkeit  sind. 

Als  weitere  Erganzung  boten  sieli  die  Ihitersuehungen 
der  Scliwefelsauren  und  des  Chlornatriums  dar. 

1 )ie  Versuchsanordnung  war  hn  Grossen  und  Ganzen  die- 
sellie  wie  bei  den  ersten  Yersuchen.  Das  Yersuchsindividuuni,  der 
26jahrige,  absolut  gesunde  Badediener  Johann  ^Yo If  in  Kalten- 
leutgeben,  machte,  nachdem  er  einige  Tage  eine  der  spateren 
Normalkost  annahernd  gleiche  Diat  beobachtete,  eine  funftagige 
Yorperiode  durch,  dieser  folate  eine  dreitiigige  Bade-Periode  und 
den  Schluss  bildete  wieder  eine  dreitagige  Nachperiode. 

P Koliscli,  Ueber  Weseu  und  Behandlung  der  uratischen  Diatliese. 
Verlag  von  F.  Enke,  Stuttgart  1895. 
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Die  Xahriin^’  war  mii^liehst  einfach  gewahlt.  Der  Maiui 
erliielt : Morgens  Thee,  Schiiiken  iind  Hrot ; Vormittags  wieder 
Seliinken,  Butter  iind  Brot;  Mittags  ein  Kisotto  aus  lOU  (Jriii. 
Reis,  70  (irm.  Seliinken,  Butter,  Brot  und  1 (lias  Bier;  Naeli- 
inittags  Thee  init  Brot  und  Abends  100  (Inn.  Einnientlialer 
Kiise  niit  Brot  und  Bier.  Das  Brot  wurde  taglieh  aus  loO  (Inn. 
Meld  besonders  gebacken,  war  dalier  innner  gleiebnuissig;  der 
Seliinken  (fettlos),  der  Kiise  und  das  Bier  warden  sorgtaltig 
untersuebt.  Kiirz,  das  Individuuni  stand,  als  der  Yersueb  be- 
gann,  ini  vorziigliebsten  (lleiebgewdebt,  und  betrug  die  Stiekstotl- 
einfubr  tiiglieb  lO’O  (Inn. , d.  i.  ungefabr  122  Eiweiss,  eine  in 
.Vnbetraebt  der  beigegebenen  Koblebydrate  und  Eette  reebt 
resjieetable  ideiige.  Das  Sainmeln  des  Harnes  und  Abgrenzen 
des  Kotbes  (periodenweise  niittels  I’danzenkoble)  gesebab  in 
der  iiblieben  M'eise.  Der  Versuebsinann  bat  vorsiebtsbalber 
griissere  Bewegung  verniieden,  uni  den  \Trsueb  rein  zu  erbalten 
und  den  Eintluss  anderer  Eactoren  auszusebalten , ol)^vobl  be- 
kannt  ist,  dass  der  Eintluss  einer  initssigen  Muskebinstrengung 
auf  den  N-Stotlweebsel  von  keincr,  auf  die  anorganiseben 
Stotle  von  niininialster  Einwirkurig  ist. 

1 )ie  Mctbodeii , Avelcbe  zur  Analyse  des  Harnes  und  des 
Kotbes  in  Anwendung  kamen,  waren  die  folgenden.  Iin  Harn: 
Stiekstotl  naeb  Kjeldahl^)-^  Harnstotf  naeb  Mor)icr-SJoqvisf^): 
llanisiiure  naeb  Lu(lwig-Salkowski^)\  Xanthine  (Alloxurkdrper) 
naeb  Kriigcr-  Wulf^) ; Aniinoniak  naeb  Schl6sing°) ; Chlornatriuin 
naeb  Arnold^')  (Vo/hard);  Pliospborsiiure  naeb  NeidKiucr"')  \ 
Seb\vet‘elsiiuren  als  Barvtsultate  niit  besonderer  Bestimnmng  der 
gejiaarten  Sebwefelsiiuren  naeb  BaumamiA)  lin  Kotb:  Oesainmt- 
stiekstotl,  elienfalls  naeb  KJeldahl ; ldios})borsaure  (naeb  Ver- 
gliibung  des  Kotbpulvers  und  Extraetion  der  I’bospbate  aus  der 

0 Kjeldahl,  Zeitsclir.  f.  analyt.  Cheniie,  1888,  22,  pag.  3G6. 

“)  Morner-Sjoqcisf , Skandinav.  Arch.  f.  Ph3siologie,  1891,  Bd.  II, 
pag.  488. 

Lii(/wi(/-Salkowski,  Virchow’s  Arch.,  1871,  52,  pag.  58. 

■*)  KriUjer-Wulff,  Zeitschr.  f.  physiol.  Chemie. 

0 Schlosinc/,  Journal  f.  prakt.  Chemie,  Nr.  t>4,  pag.  177. 

•’)  Arnold,  Zeitschr.  f.  physiol.  Chemie,  1881,  Nr.  5,  pag.  81. 

"')  Xeuhatcer,  Arch.  f.  wissensch.  Heilk.,  1855),  4,  pag.  228. 

0 Bainnann,  Zeitschr.  f.  plwsiol.  Chemie,  Bd.  I,  pag.  70. 
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Kotliasdie)  als  rranphospliate;  Chlornatriiim  elienfalls  aus  der 
Asc'lie  eintacdi  mit  8ill)ci-nitratl(>siiii^  und  eintaeh  neutral  tdirom- 
saiirein  Kali  nacdi  Mohr. 

Hevor  ieh  auf  die  Kr<>’cl)nisse  der  eheinischen  Untersueliung 
eingelien  werde , muss  ieli  den  vollen  Gan^^;  des  Experiinentes 
heselireihen. 

Das  \"ersuehsindividmim  war  im  vollsten  Woldbelinden  in 
den  Versueh  ein^etreten  and  ^vurde  dureli  Dr.  Kraus,  dem  ieh  fiir 
seine  rnterstiitziin^>- liier  hestens  danke,  f^enauestens  heohaelitet. 

An  den  Ta^-en  der  \'or])eriode  wiirden  nur  Teniperatur- 
messun^’en  im  Keetimi  vor^'enommen  und  das  Kdrpergewieht 
hestimmt.  Die  Rade])eriode  wahrte  drei  Ta^e.  An  jedem  Tao- 
hekam  der  Mann  des  Mor^i;ens  um  8 I’hr  eine  Ahreihun^  von 
14®  R.;  ^"ormitta^’S  um  ^ einen  all^emeinen  kalten 

Re^ren  mit  lieAve^lielier  Faelieivlouche  auf  den  ^>’anzen  Kdrper 
und  Xaehmittags  ein  llalbhad  von  22  bis  fab^ekublt)  18®  von 
4 ^linuten  langer  Dauer.  Jeder  Rrocedur  folgte  eine  nuissige 
Rewegung,  so  viel,  als  zur  Erwarmung,  d.  i.  zur  Erlangung  einer 
guten  Reaction  notbwendig  sebien.  'Welcben  Eintluss  die  einzelnen 
Rroeeduren  auf  das  Yersuebsiudividuum  batten  , beweisen  die 
am  ersten  und  dritten  Tage  der  Radeperiode  gemaebten  Rlut- 
untersuebungen , aus  welcben  icb  sebon  die  Gewissbeit  batte, 
mit  den  cinfacben  Rroeeduren  grosse  Wirkungen  erzielt  zu 
baben.  Am  ersten  Radetage  warden  gezablt : 

Vor  der  Douclio  Nach  der  Uou:lie 


Kotlie  Blutzellen  4,570.000 

Weisse  „ 4.600 

Hamoglobin  (Fleischl) 85'’/o 


5,200.000 

6.400 

.30  ! 


Am  dritten  Radetage  Naebmittags: 

Vor  dem  Halbbade  Nach  dem  Haibbade 


Kotbe  Blutzellen  488.000  5,420.000 

Weisse  „ 5.400  8.400 

Hamoglobin 85“/o  ^t5®  „ 


Die  Kdrpertemperatur  bielt  sieh  in  der  Rade-  und  Naeb- 
periode  genau  Avie  in  der  Yorperiode  in  gleieber  Hidie  und 
zeigte  nur  minimale  SeliAvankungen. 

Das  KiirpergeAviebt  ging  in  der  Yorbereitungsperiode  um 
800  Grin,  berab,  blieli  aber  dann  Avabrend  des  ganzen  Yersuebes 
annabernd  auf  dcrselben  1 lithe  (70'35  Kgrm.). 
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Iksondere  Zwiselieiifalle , l)Csonders  solehe,  die  man  als 
diroete  Folg-e  des  Versiiehes  ans])rec'heii  kunnte,  oder  solche, 
welelie  aiif  den  Fortlauf  des  ^'el•sue]lcs  ir^’emhvelehen  EinHuss 
halien  konnten,  kamen  nieht  vor;  es  sind  als  anftallende  Er- 
sclieinnn^en  nnr  notirt  worden  cine  unrulii^^c  Naeht  nacli  dem 
orsten  Ikideta^e  nnd  leiehte  Ko])tseliinerzen  am  dritten  Ikide- 
taiiv,  welelie  nnr  einig-e  Stunden  andauerten  nnd  olme  irgend- 
welehe  Medication  raseh  vergingen. 

Icli  werdc  cs  diesmal  imterlassen,  die  genaiiesten  Details 
d('r  eliemisclien  1 ntersnelumgen  (in  Form  von  solehen  Tal)ellen 
wie  in  der  ersten  Arbeit ) mitzutlieilen , sondern  ieli  fiige  die 
tabellariseh  zusammengestcllten  Resnltate  and  cine  graphisehe 
Darstellnng  der  Seliwaidvimgen  der  jeweiligen  Hespreehimg  der 
bi'tretfenden  Stottweelisclemljn-odnete  bei. 

Der  Stickstoffhaushalt. 

Die  ncncn  Fntersnelumgen  braeliten  bier  nnr  cine  Be- 
stiitigimg  der  friiheren  Resnltate ; es  war  j'a  niebts  Anderes  zu 
erwarten.  Es  ist  jedoeb  nbthig,  die  Resnltate  luilier  zii  be- 
traebten , well  individnelle  ^Arselliedenllciten  in  der  Reaction 
anf  cine  Wasserenr  bier  mit  grosser  Dentliehkeit  hervortrcten. 


.Stickstoffbil  anz  in  Harn  iind  Kotli. 


Tage 

Harn-N 

Koth-X 

[ 1 . . 

16-7044 

Koth  getrocknet  und 

2 

l()-7256 

gepulvert  =177  Gnn., 

\ orperiode 

3 . , 

16-8220 

entlialt : 

4 . . 

17-1925 

10-95  Gnu.  N 

5 . . 

17-4161 

Durchschnitt  .... 

16-1)721 

2-190 

f 1 . . 

18-3910 

Koth  wie  oben  be- 

Badeperiode 

2 . . 

18-9010 

handelt  =134  Gnu.,  ent- 

3 . . 

17-9088 

hiilt : 3*8466  Grm.  N 

Durchschnitt  .... 

18-4003 

1-2822 

1 . . 

17-2028 

Koth  wie  oben 

Nachperiode 

2 

17-2098 

= 87  Grm.,  enthiilt: 

3 . . 

17-3106 

5*1678  Grm.  N. 

Durchschnitt  .... 

17-2411 

1-7226 

248 


Dr.  Alois  Strasser: 


J)ic  Stei^’criiiii;-  dcs  K-StoflSveclisels  ist  aiidi  in  dicsi'm 
Fallo  zii  eonstatimi , ist  jedoeh  sowold  an  den  Einzelta^H'ii 
wie  diir(dis(dinittli(‘h  etwas  ^-erin^rr  w io  l»oi  don  erston  \"orsnolion. 

Fig.  13. 


Sio  l)Ot  am  orston  lladctafi’c  am  zwoitcn  als 

Maximum  dor  Stoi^-ornn  11'4%,  am  lotzton  Ta<>-e 
G®/n ; durohsolinittl  ioli  also  8’()'V„;  wonn  abor  auoli  dio 
Stci»-erun»-  von  2:’),  rosp.  28Vo  dor  orston  Vorsuolio  niolit  erroiolit 
wurde,  so  ist  dio  diirolisolinittliolio  Stoif^’orun^-  von  dor  damali«-en 
des  erston  Fallos  niolit  vesentlioli  vorsoliiodon  (84)  ii’Og-cn  lUVo)- 
Dio  absoluto  Vormobrnn^’  betrii^rt  liior  kaum  woniji-er  vie  dort 
mid  die  jirooentisolio  Boroolinini^'  sololier  Solnvankun<i-on  , vio- 
wolil  sio  dio  oinzi"’  boreoliti^’to  ist,  zoi^’t  oino  ^rosso  Abhaiiiri^i- 
keit  von  dor  absoluton  llblio  dos  X-(Tohaltes.  Dor  Aussclila^’ 
von  2 (A-m.  boi  oiroa  14  (!rm.  (losammtmon^'O  wird  prooontisoli 
uiivor^'loiolilioli  molir  f;'obon  als  dor  ^‘loiolio  Aussolilai;’  von 
2'0  (Inn.  boi  oinor  Aussolioiduiiii’  von  17 — 18  (Jrm.  X;  and 
darin  lio<it  liior  die  Ditloronz  in  dor  prooontisolion  Stoi«'oriui^-. 
Es  war  von  vornohoroin  klar,  dass  sioli  boi  jedom  nonon  A or- 
suclieindividuello  Vorseliiodonheiton  zoi^;-en  vorden,  im  i^oirobonon 
Falle  bat  dor  ijrosso  Eivoissroiolitluim  dor  Xaliruiif]::  oinon  ])ro- 
oontiseb  so  ^rrosson  Aussolilaa:.  vie  in  don  orston  Versuolion  zu 
constatiren  ist,  bintan^olialton. 
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Fiir  die  Beiirtlieiluiif!;  der  Wirkiin^;’  der  liydria- 
tiselieii  Tliera])ie  ^enii^t  die  Thatsaehe  der  Stei^’eniiii^ 
des  Stiekstoff-Unitausches  als  soldi en,  weldie  in  An- 
betraelit  dessen,  dass  der  Kotlistiekstoff  einc  dein 
Harn-X  ji;erade  ent“'e^-en fi:esetzte  l)e\ve«:un»- zci^t,  niclit 
anders  zii  denten  ist,  als  dass  dnreli  die  thenniselien 
19*ocediiren  der  Xaliriin<>'sstiekst()ffAvesentlieli  besser 
aus»-eniitzt  wird.  Der  (Jano-  der  Stei^?eriin«-  bat  ^^'enaii  die 
]'\irm  der  Curve  der  Stiekstoft' bewe^iunf;^  ini  ersten  Fade  der  vori^vn 
rntersneluinf;-,  d.  i.  es  niussten  sieli  die  Heizc  der  ersten  zwei 
Ibuletafi'e  snnnniren,  inn  die  hiieliste  Stei^'^erini"’  zu  erzielen, 
am  dritten  Ta^i'e  stellt  sieb  die  Stiekstotfassiinilation  aiit‘  eine, 
llbbe  ein,  uelehe  der  Exacerbation  der  ersten  zwei  Ta^i’e  naeb- 
stebt,  niit  der  Wirperiode  verdieben  jedocb  nocli  innner  eine, 
bcdentnn<<:svolle  ^i;enannt  werden  dart'. 

Der  ein«-et‘iibrte  Stiekstott'  Avird  an  den  ZAvei  ersten  Hadr- 
taji'cn  von  deni  aiiso-eseliiedenen  X"  iilicrtrolTen  (am  ersten  l>adeta”‘ 
mil  O'l  7 = 1 (inn.  EiAveiss,  am  zAvciten  Badeta^-  nm  U'68= ()"2r)  ( irm. 
EiAveiss),  jcdoeli  iim  so  (ierin^es,  dass  in  soleh  klcinem  \’erliiste, 
cine  Defalir  t'iir  den  ()r<>;anismiis  nieht  erbliekt  Averden  kann. 
Es  sind  jedocb  t'iir  die  Dauer  ciner  \\disserenr  selbst  so  kleine 
EiAveissA'erlustc  aiis  dem  Crgaiiismus  nieht  notbAvendi^j,’crAveise 
anziinelimen,  Avas  dentlieli  erbellt  aus  dem  ^'erllalten  des  Stiek- 
stolts  am  dritten  Badeta^'C,  an  Aveleliem  naeli  Abreelimini!;  des 
Harn-  iind  Kotli-X  aus  dem  X^alirun^s-N  noeli  cin  gei‘ing-er 
Feberseliiiss  Aum  O’dI  (inn.  X = 2’t)  (Inn.  EiAveiss  verbleibt, 
soniit  von  den  an  den  ersten  zAvei  Ta^i;cn  verloren  ^e^i'an^'enen 
T'2r)  (inn.  ( ir^aneiAveiss  sofort  am  dritten  d'a^e  2U  (inn. 
ziiriiek  erobert  Averden.  Die  Dauer  der  Keaetion  tiberdauerte  in 
dieseni  Fallc  die  KeizAvirkmi"-  der  I’roeeduren  nieht  und  so 
kann  ieh  den  Schlusssatziiber  dicStickstotl'bilanz  ubereinstimmend 
mit  nieiner  danialij>;en  dahin  forniuliren , dass  die  h-vdria- 
tisehen  Proeeduren  bei  versehiedenen  Individuen  in 
versehiedencr  Intcnsitiit.  jcdoeli  stets  die  Stiekstoff- 
assimilation  ^eAvaltiji:  steiji;ern,  Avobei  eiii  Zcrt'all  von 
KbrpereiAveiss  bei  ^•cnu»-ender  Ernahrun^  nieht  statt- 
finden  muss,  vielmehr  im  (ie^cntheil  noeh  Avahrend 
der  AnAvcnduii"  der  Proeeduren  noeh  EiAveiss  an^esetzt 
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werden  kann.  Die  Reaction  sclieint  kei  der  kiirzen 
Anwendnng-sdaner  von  drei  Ta^>-en  die  Reizwirkung 
in  der  iMehrzahl  der  Falle  nieht  zn  itberdauern. 

Die  letzte  liemerknng  ist  sehr  genan  zn  itljerlegen  nnd 
innss  dabei  iniiner  iin  Ange  gelialten  Averden , dass  es  sich 
bier  inn  einen  knrzen,  niir  dreitiigigen  Versuch  bandelt  nnd  nur 
der  Zweek  veidblgt  Avnrde,  die  nnniittelbare  AVirkung  der  ange- 
Avendeten  Rrocednren  ant'  die  Stiekstoffassiinilation  zu  priifen. 
Darans  aber,  dass  die  Reaction  die  ReizAvirkinig  l)ei  dreitagiger 
AnAvenduiig  liydriatisclier  Rrocednren  niclit  uberdanert  hat,  zn 
folgern,  dass  diese  Ri-ocednren  anf  die  ganze  Assimilations- 
fiibigkeit  des  Organismns  nnr  fiir  die  Daner  der  immittelliaren 
Ajiplication  steigert,  ist  ganz  nnl)ercclitigt,  Aveil  eine  grosse 
Reibe  kliniscber  R)eobaehtnngen  nnzweifelhat't  feststellt,  dass 
die  Assimilation  dnrch  Wassercnr  Avesentlich  nnd  fiir  die  Daner 
gebessert  Avird,  freilich  bedarf  es  dann  aneh  einer  langeren  fort- 
gesetzten  Apjilication  der  genannten  tberapentischen  Rrocednren. 

Der  Harnstoff. 

A^oni  Harnstoff  ist  iin  nenen  Versncli  ebenfalls  niebt  Adel 
Xencs  zn  sagen.  Die  ganz  geiA  altige  Beeintlnssnng  des  Stoff'Avecbsels 
nianifestirt  sicb  bier  in  besonderer  Weise.  AVieder  sehen  Avir 
die  Harnstoff'inenge  absolnt  nnd  in  Relation  znni  rfesannntstick- 
stoif  bedentend  in  die  Hdbe  geben.  Die  absolute  AArmehrnng 
betrng  am  ersten  Badetage  sebon  9'3®/o , iun  ZAveiten  14’4®/o, 
am  dritten  12‘d®/o , dnrchscbnittlicb  also  12%  ^uid  danerte 
ganz  analog  den  zAvei  ersten  Fallen  (Avoid  in  geringerem  Grade 
Avie  Avabrend  der  Badeperiode)  Avabrend  der  ganzen  X^aebperiode 
an;  sie  betrng  dnrcbscbnittlich  6'5%. 

Adel  anffallender  ist  die  Betracbtnng  der  relativen  AAr- 
Idiltnisse,  Avelcbe  fiir  Benrtbeilnng  der  vitalen  Energie  des 
( b-ganismns  massgebend  sind.  Das  relative  AArbiiltniss  stieg 
von  86'9%  in  der  A'orjieriode  in  taglichen  grossen  Spriingen 
erst  anf  S7‘7,  dann  anf  89’d,  endlicb  am  dritten  Badetage  anf 
92‘5% , also  nm  ganze  5‘6%  Gesammtstickstoft'es , nin 
Aviibrend  der  ganzen  Xaebperiode  anf  der  Hdbe  von  ca.  91% 
zn  bleiben.  Anf  Fig.  14  ist  der  relatiiT  Harnstoffgehalt  in  seinem 
anffallenden  Gang  grapbiscb  dargestellt. 
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Gang  des  Harnstoffes. 


Tago 

4- 

u 

N (IT) 

5+ 

Vor- 

periode 

1 . . 

2 . 

3 . . 

4 . . 

. 5 . . 

31-3314 

31-3500 

31-2754 

31- 8513 

32- 2361 

14-6212 

14-6304 

14-5951 

14- 8642 

15- 0436 

100:87-5 
100 : 87-5 
100:86-7  i 

1(X) : 86-5 
100:  86-4 

Durchsehnitt . . 

31-0088 

14-7500 

100  : 80-0 

1 . . 

34-5105 

16-6090 

100:87-7 

Bade- 

2 

36- 1620 

168756 

100  : 89-3 

periode 

3 . . 

35-4978 

16-5659 

100:92-5 

Dnrcbscbnitt . . 

35-4001 

10-0835 

100  : 80-0 

1 . . 

33-7770 

15-7626 

100:  91-6 

Nach- 

2 . 

33-6137 

15-6864 

100:91-2 

periode 

3 . . 

33-6928 

15-6928 

100 : 90-6 

Durchsehnitt . . 

1 33-0725 

15-7130 

100  : 91-1 

Der  »’air/e  X-Stofi\vcehsel  rca^lrt  aiif  die  tlieniiiseheii  Heize 
viel  prom])tcr,  raschcr  als  die  llanistoffbildun"-,  welehe  laiiji- 
samer  aastei^it,  jedoch  dann  viel  liin^er  aut‘  der  ei-reieliten 
llolie  veibleibt.  In  der  ersten  Arbeit  (1.  e.  paii’.  21)  liabe  ieh  iiiieli 
daritber  folgenderiiiassen  aiisf^edriiekt : ,,l)as  Steii>-en  in  der 
1)  ade])eriode  erklare  ieh  dnreli  vernielirte  Znfnlii-  zu 
den  liarnstoffbildenden  Or^-anen,  bewirkt  diireli  die 
reflee torise li  erregte  lebhafte  (dreulation . doeli  die 
Thatsaehe,  dass  die  relativ  ‘i’estei^'erte  Harnstoff- 
prodnetion  die  N-Vennehrnn iiberdauert.  ist  ineiner 
Ansieht  naeh  ein  Zeielien  dafiir,  dass  die  dnreh  ther- 
misehe  and  inecli an isehe  Keize  anf  die  llaiit  reflec- 
toriseh  erhiihte  Cajiaeitat  der  liai'iist offbereitenden 
Or^ane,  res]).  Zellen  als  eine  Art  erh bliter  d o nus  fort- 
best  e lit  zn  einer  Zeit,  in  weleher  die  ursiieliliehen 
Keize  sehon  ausfi’efal len  sind.  An  dieser  Fassnni;’  Aviire 
niehts  zn  iindern  , ieh  "•laube  aber  noeh  Kinij^es  hinznfii^-en  zu 
niiissen.  weil  die  Krklariin<>:  wold  den  £>'an<rbarsten.  jedoeh  nieht 
alien  Ansiehten  iiber  llarnstotfbildnn<j:  f>:enuii:t.  1-A  ist  jeden- 
falls  eine  sehr  bereehti<rte  ^'orstellnn»•,  dass  die  harnstotfbilden- 
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den  Or^-aiie  eine  erhidite  Leistiin^'-snilii<>-keit  erlun^;en  iind  dieso 
eini^-e  Z(>it  aiieli  behalten.  Wo  nelimeii  jcdoe.li  die  Zelleii  das 

Kig.  14. 


Material  /iir  llanistolfbilduiiii’  her,  weim  der  Zerfall  . wie  der 
Gan^-  der  Stiekstotifausselieidmi^-  zei^’t , naeli  lieendiii’inii;' 
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(Icr  I’rocoduren  (Reize)  wieder  auf  die  Hiihe  der  \'or|)criod'c 
herabsinkt?  Sollte  man  vielleieht  an  cine  verlanfi^samte  Aus- 
seheidmifi’  dnreli  die  Nieren  denken  ? Xiehts  ware  iinbegriindeter, 
denn  der  llarnstoff  wird  bei  ^esnndcn  Nieren  doeh  prompt 
ausj?esebieden,  nnd  Diurese,  Verhalten  der  anorganiselien  Sub- 
stanzen  im  Harn  nnd  vieles  Andere  deutet  mit  (iiewissheit 
daranf  liiii,  dass  miter  tlicrmiselien  Kintliissen  die  Ausseheidim^ 
durcdi  die  Nieren  niebt  nnr  nielit  verlan^^sanit , sondern  stark 
lies(dilenni»'t  nnd  »-estei^-ert  wird. 

Rs  mnss  an^-cnommen  werden,  dass  innerhall) 
der  znr  alten  llillie  z n riiekg’ekeh rte n N-A nsniitznn^- 
naeb  Anfliitren  der  ])eriplicriselien  tlicrmiselien  Reize 
cine  Art  erliiihter  Riiinenox ydation  der  Zellen  ‘'•c- 
blieben  sein  mnss,  cine  Art  Apnoe  dei'  Zellen  (weiin 
ieli  iiiir  erlanlien  darf  dicsen  Ansdrnck  im  iiliertrag’dien 
Siiiiie  zn  "•ebranelien),  welche  die  in  i linen  an«-csani- 
melte  Oxydationseaiiaeitat  olinc  die  Assimilation  des 
Nahriin»-sstiekstoft‘s  im  Allg-cmeinen  (|nantitativ  zn  \ er- 
iinderii-  innerhalb  der  normalen  Zer fa llsprodnetc  des 
Ri weissmoleenls  derart  betliiltigen,  dass  sie  entweder 
zniii  rasclieren  nnd  viilli^’en  Zerfall  zn  Kolilensiinre, 
.\mmoniak  nnd  Wasscr  fiihren  odcr  aus  dem  Riweiss 
direct  oline  Mitwirknn^  der  sog-cnannten  harnstoff- 
bildenden  Or^ane  Harnstoff  bilden,  ein  Vorgang,  dessen 
Mdgliebkeit  naeb  DrechseVs^)  Arbeiten  nnbedingt  zu- 
gegeben  werden  mnss;  endlieb  so,  dass  sie  ans  anderen 
N-baltigen  Verbindungen  Harnstoff  bereiten,  z.  B.  ans 
Harnsiinre  (ieb  Averde  anf  diese  M iigliebkeit  spiltcr 
bei  dieser  Ycrbindnng  znrnekkommen),  ans  Kreatin 
odor  anderen  Rxtraetivstoffen. 

Wic  langc  die  relative  Vermebrnng  naeb  der  knrzen 
Badeenr  von  drei  Tagen  andanert,  ist  niebt  bestimmt;  es  war 
eben  bei  dem  taglicb  anfznarbeitenden  riesigen  Material  niebt 
miiglicb,  den  Versneb  langer  anszndebnen,  aneb  war  dem  Versnebs- 
individunm  die  Zeit  des  Nabrnngsgleicbgewicbtes  sebon  binge 

b Abel  und  Drechsel,  Du-Bois-Jieymond' s Archiv,  1891,  pag.  23(5  nnd 
Drechsel,  Sitzungsbericlit  der  kbnigl.  sachsischen  Gesellschaft  der  Wissen- 
scliaften,  23.  April  1889. 
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genug  uiid  cr  liatte  wenig  Lust , nocli  woitcr  in  clem  noeh  so 
iclealeii  Stiekstoffglcichgcwielit  zu  verharron.  Ks  wire!  sieli  geeviss 
noeli  (lelegenheit  l)ioteii , das  \>rlialtcn  d(‘s  llarnstotls  noeh 
weiter  zii  ort'orscdien. 


Der  Nuclein -Stickstoff. 

Harnsaure  iind  Xanthinbasen. 

8c‘Iu)ii  die  Autselirift  niusste  l)ei  dieseni  Cajiitel  geandert 
werden.  Die  Tlieorie  des  Nnelein-StiekstotiTweelisels  ist  in  der 
letzten  Zeit  so  allgemein  aeeeptirt  evorden , class  a\  ir  inisere 
Untersnehungen  aiieli  in  cliese  Form  hineinzin)assen  versnehen 
miissen.  Fs  imterliegt  keinem  Zweitel,  class  die  Xanthine  nml 
die  Harnsaure  aus  einer  and  dersell)en  Muttersuhstanz,  aits  clem 
Kuelein  stammen,  unci  zwar  naeli  Iblgendem  Seliema: 

Xuelcin 

/ 

A 11  )umin  ^ N ueleinsaure 
I’liosphorsiiure  unhekannte  Hubstanz 

H arnsaure  Alloxurliasen 


Es  ist  mis  sogar  aus  Horbaczeivshy's'^)  Untersucliimgen 
bekannt,  class  aus  der  oben  erwalinten  unbekannteii  Substanz  als 
luimittelbarer  Muttersubstanz  Harnsaure  und  Xanthinbasen  in 
versehiedener  Weise  hervorgehen  kbnnen,  und  zevar  je  naeh- 
clem  vor  der  Spaltung  oxyclirt  wurcle  odor  nieht.  Die  Iteiden 
Substanzen,  die  einander  so  nahe  stehen,  clifteriren  in  der  ehemi- 
selien  Form  nur  daclureh  von  einander,  dass  die  Harnsiiure  im 
Tricarbonkern  uni  ein  Atom  Sauei-stolf  nielir  besitzt. 


XII  r Nil 

II  >F() 

(’()  ('()  Nil 

Nil  -CO 

Hanisiiure,  Cj  O3 


Nil  ('  = N 

>C0 

CO  C Nil 

1 II 

Nil  CH 

Xanthin , C-  O.j 


Welters  ist  dureli  Horhaezeirsh/  (1.  e.)  experimentell  naeh- 
gewiesen , dass  es  bei  Digeriren  der  Milzpulpa  clireet  von  der 
ieiveiligen  Oxydation  ablningig  ist,  cvieviel  Harnsaure  und 
wieviel  Xanthinbasen  gebildet  werden. 


’)  Tlorhaczeipsl’n,  Wiener  Akacleiniebericlite,  1891. 
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Der  Ort,  wo  die  Manisanre  iin  ( )r»’anisiniis  "•ol)ildet  wird, 
crsclicint  nocdi  nicdit  puiz  sielier«’cstcllt ; es  scdueii  bislior  selbst 
na(*h  der  Niadeintlieorie  an<>-eiu)iniiien  worden  zii  seiii . dass  l)eiiii 
NucleinvTrbraiieli  der  Zerfall  bis  zii  deii  Faidstuteii  entwaab'i' 
im  l)lute  oder  in  Ora-anen  (Muskeln  ete.)  vor  sieli  ^‘ebt ; neiiestiMis 
wird  jedoch  die  Xiere  als  dasjeni<'-e  Orii’an  anji’esproelien,  ^\•el(■lu's 
ans  der  bisher  niebt  rein  (larsteill)aren  Vorstute  wenn  a neb 
nicht  alle , doeh  weni<j;-stens  den  alleri;Tiissten  Tbeil  der  llaiai- 
silnre  ])rii^e  {KoUsch'^).  leb  will  bier  anf  die  Ik'reebti^-ini'r  der 
versebiedenen  Ibeorien  niebt  ein^’eben,  innssti'  al>er  dies  Alb's 
crw  iilnien,  uin  nieine  weiteren  Austubrun2,’('n  and  die  I'.rkliinuiii’ 
ineiner  Befiinde  verstiindlieli  zii  inaeben. 


N u c 1 e i 11  - S t i c k s t o f f ; H a r n s ii u r e mid  A 1 1 o x ii r b a s e n . 


1 

Tago  1 

Alloxiir- 

Korper^N 

N (10 

Hariieiiure-N 

H(N) 

Bascn-N 

B (N)  : N (U) 

u 

nariisiuite 

1 . . 

0-20784 

0-23100 

0-0308 

1 ; 0-27 

0-09300 

Vor- 

periode 

2 . 

0-30240 

0-20500 

0-0374 

1 : 7-08 

0-795(j0 

3 . . 

0-29299 

0-25075 

0-0302 

1 ; 7-10 

0-77025  ' 

4 . . 

0-30420 

0-20545 

0-0388 

1 : 0-84 

O-79025 

5 . . 

0-30888 

0-27001 

0-0382 

1 : 7-08 

0-81185 

Dui’chschnitt  . 

0*29324 

0*25776 

0*0375 

1 : 0*87 

0*77327 

Bade- 

[ 1 . . 

0-32940 

0-31900 

0-0104 

1 : 30-07 

0-95700 

2 . 

0-3074 1 

0-30240 

0-0050 

1 ; 00-48 

0-90720 

periode 

3 . . 

0-31824 

0-32218 

0 

oo 

0-90055 

Durchsclinitt  . 

I 0-31836 

0*31425 

0*0077 

1 : 45*57 

0*94358 

Nach- 

1 . . 

0-32502 

0-29520 

0-0304 

1 ;9-71 

0-88500 

2 

0-32400 

0-28740 

0-0300 

1 ; 7-88 

0-80220 

periode 

3 . . 

0-32940 

0-28914 

0-0403 

1 : 7-17 

0-80742 

Dnrchschiiitt  . 

i 0*32634 

0*29058 

0-0358 

1 : 8*25 

0*87174 

A 11  li  a n g ; 


1 -Vorperiocle 

Badeperiode 

Nachperiode 

f 

N : N (U) 

100:  1-52 

o 

o 

100  ; 1-08  i 

*)  Kolisch,  1.  c.  • . 
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Dit'  Resiiltate  der  Ilarnsaiire-  and  Xaiitliiiibestimiimngen 
sind  an  vorstehender  Tabelle  and  Fi^,  ir>  za  s(dioa.  Fs  war 
ein  vortrofflic'hes  Naclcin-N-(!leieli^’ewit‘lit;  die  al)Sohite 

Fip.  15. 


Meage  des  Alloxar-Stickstoffs  wardc  in  der  Uade- 
periode  ziemlicli  stark  (am  erstea  Ta^e  am  12'o7o, 
darchsehaittlich  am  10-47o)  gesteigert,  am  in  der  Nacli- 
periodc  eine  noch  hiihere  Stafe  za  erreielien  and  za 
bchaapten.  leh  liabe  sehoa  in  der  ersten  Arbeit  daraat  hin- 
gewiesen,  dass  eine  Vermehrang  dieser  Art  vom  gesteigerten 
Zerfall  weisser  Blatkbrperehen  herrahren  intis se,  nach- 
dem  dareli  eine  gauze  Reilie  von  Untersachangen  von  Wivfernitz 
and  seinen  Schalern  das  Aaftreten  einer  Leakoeytose  naeh  Ivitlte- 
procedaren  sicbergestellt  warde  and  in  anserem  speeiellen  Fade 
aach  naeh  versehiedenen  Frocedaren  za  verschiedeneiiTageszeiteii 
deatliebe  Leakoeytose  za  constatiren  war,  wie  das  aach  aas  den 
weiter  vorne  mitgetheilten  Blatantersaehangen  erhellt. 
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Aueh  hier  tallt  es  sehr  auf,  dass  die  vermehrte 
Aiisseheidung;  des  Nuelein-Stickstoffs  oder  nach 
Kruger  (1.  c.)  der  Alloxur korper  die  Badeperiode,  d.  i. 
die  Periode  des  Peizes  iiberdauert  hatte,  iimsomehr, 
als  uiis  dock  von  den  oben  genannten  Untersuchnn- 
»;en  von  Winternitz  bekannt  ist,  dass  die  Leuko- 
evtose  die  I’roeeduren  eini^e  Stunden,  jedoeh  nie- 
iiials  tag;elang  iiberdauert,  und  so  wiirde  uns  keine 
andere  Deutung-  iil)rig  l)leiben  als  die,  dass  nieht  alle 
in  der  Badeperiode  verinehrt  <>-ebildete  Harnsaure 
aueb  sofort  zur  Aussebeidung  kain,  niit  eineni  Worte 
eine  verlangsanite  Ausscheidung ; vie  unwahrseheinlieh 
es  aueh  klingt,  dass  gerade  in  der  Badeperiode,  in  weleber 
die  Ausscheiduiig  nuiehtig  angeregt  ist,  ftir  die  Alloxurkbrper 
andere  Verhaltnisse  obvalten  miiehteii. 

Die  Betraebtung  der  ^"ertlleilung  des  Alloxurstiekstotts  auf 
Harnsaure  und  Xantbinbasen  unter  Eintluss  der  liydriatiseben 
Ib’oeeduren  bietet  ganz  besonderes  Interesse.  Fig.  15  illustrii't 
die  Bewegung  beider  .Substanzen.  In  der  Vorperiode  ist  ein 
sehr  gutes  Gleicbgewicbt  beider  Substanzen  da , die  relative 
^lenge  beider  zu  einander  ist  eine  norinale;  nun  komuien  die 
Ib-oeeduren.  Die  Harnsaureiuenge  geht  sofort  am  ersten 
Tage  stark  hcraiif,  erreiebt  am  dritten  Tage  eine  Ver- 
mehrung  von  25o/o,  die  durehscbnittlicbe  Vermebrung 
betriigt  22%,  und  dauert  genau  Avie  in  den  ZAvei  Fallen 
der  ersten  Arbeit  bis  an  das  Ende  der  Xaebperiode  (mit 
12‘7%).  Ganz  entgegengesetzt  ist  das  Verbalten  dor 
Xantbinbasen.  In  demselben  Masse,  Avie  die  Harnsaure 
ansteigt,  sinkt  die  iMenge  der  Basen,  so  zAvar,  dass  am 
dritten  Tage  der  Badeperiode  der  ganze  Nucleinstiek- 
stoff  als  Harnsaure  ausgesehieden  Avird  und  fiir  Basen 
gar  kein  Stickstoff  mebr  iibrig  bleibt;  sobald  aber  die 
Broceduren  ausgesetzt  Averden,  bebt  sicb  der  Xantbin- 
basengebalt  Aviedcr,  um  am  dritten  Tage  der  Xaeb- 
])eriode  die  HiHie  der  Vorperiode  zu  erreicben. 

Auf  Fig.  15  siebt  man  in  der  Vorperiode  A'on  den 
100%  des  gesammten  XTielein-N  85'5®  o Jds  Harnsaure  und 
14'5%  als  Basen  ersebeinen;  mit  den  Tagen  der  Proceduren 
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steigt  die  Hanisiiiire  auf  90— 98,  cndlieh  auf  lOOO/o;  dor  Oason- 
gehalt  fallt  auf  4 — 2,  endlicli  auf  OVo- 

Diese  auffallende  Krschcinuiig-  l)edarf  eiiier  eiugehenderen 
rx'traehtuiig. 

\^'^ird  die  llarnsjiure  wo  iiiimer  iin  Organ  ism  us 
unter  deii  obeu  aiigefiih rton  Bedingungen  gel)ildet. 
ist  die  Brklaruiig  fiir  das  eigenthiiinliche  Verlialten 
von  Harnsaure  und  Xantliin  darin  gegeben,  dass  dureb 
b ydriatisehe  Proeeduren  die  Oxydation  inaclitig  ge- 
steigert  wird  und  unter  dieser  gesteigerten  Oxydation 
auf  Kosten  der  Basen  inelir  Harnsaure  gebildot  wird. 
genau  in  der  Wcise  wie  l>ei  Horba czeirski/  0.  e.)  l)ei 
Darstellung  l)eidei’ Substanzen  aus  der  Milz})ulj)a.  Die 
Krklarung  in  dieser  \\'eise  tangirt  die  Theorie  A'o/isr/P.v 
nielit  ini  Mindesten,  denn  die  Nierc,  die  durch  hydria- 
tische  Proeeduren  gewiss  auch  einen  liiHiercn  Orad 
der  Leistungsfahigkeit  gewinnt,  kann  ja  selbst  bei 
gleichgebliebener  Leistung  mit  der  starken  Oxydation 
gewiss  mebr  Harnsaure  liilden  als  oline  dieselbe. 

Es  hat  einen  ganz  liesonderen  Grand,  dass  ieh  auf  diese 
^'organge  niiher  eingehe , d.  i.  der  Hinblick  auf  therapeutisebe 
Bestrebungen  bei  einer  Krankheit,  bei  welcher  der  Xuelein- 
stoffweelisel  eine  sehr  liervorragende  Kolle  spielt,  liei  der  Gieht, 
welehe  nacli  vielfaelien  Erfahrungen  dureli  hydrotberaiieutisehe 
Massnahmen  in  giinstiger  Weise  beeinflusst  wird.  Xaturgeinass 
lassen  sieb  nicbt  alle  Tbeorien  gerade  bei  diesein  Capitel  er- 
brtern , ganz  iiesonders  iniissen  diejenigen  Tlieorien  der  (Bebt 
bier  wegldeiben,  bei  welcben  als  Grundursaebe  nicbt  die  Harn- 
saure als  solclie,  sondern  ibre  Aussebeidung  an  abnonnen 
Stellen  durch  venninderte  GoAvebe-  und  Blutalkaleseenz  und 
Abnabine  der  Liisungsfabigkeit  fiir  Harnsaure  die  Haupt- 
rolle  sjiielen  \ Bouchard,')  Pfeiffer-)];  obwobl  selbst  fiir  diese 
d'hoorien  der  Giebt  eine  tbeoretisebe  Bereehtigung  der  Hydro- 
tbcrapie  besteht,  naebdein  cine  Alkalescenzzunalnne  des  Blutes 
nacb  Kalteeim\  irkungen  dureb  einige  vor  Kurzein  verbffentliebte 

Bouchard,  Maladies  par  ralentissement  de  la  nutrition.  Paris  189(1. 

“)  Pfeiffer,  Ueber  Harnsaure  und  Gieht.  Berliner  klin.  Wocliensclir., 
1892,  pag.  413-462. 
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l:ntersucluuio;cn  schr  wahrsclieiulieh  jjemaelit,  ja  sielierj^estellt 
ersehcint.  1)  Die  })ei(leii  Theorieii  dcr  >8taiuin«;“  der  llarn- 
siinre  voii  Gan-od-)  and  Ebstein'^')  sind  die  eiiitaelisteii . mid 
Aviire  eiiie  KrkUinm';  von  Erfolgen  hydriatiselier  Massiialiinen 
^egeniiber  dicsen  Theorieii  aueli  niclit  liesonders  sehwer.  l>eide 
Theorieii  fusseii  in  der  verlang-sainten  Circulation,  ivelehe  ent- 
iveder  cine  den  ganzen  Korper  hetreffende  oder  nnr  eine  locale 
Staining  iiiit  entziindliclien  iiiid  nekrotischen  Drocessen  ver- 
nrsacht , die  Ahlageriing  der  Harnsaiire  ist  eine  seenndare 
Sadie.  - Xnn  ivissen  wir,  dass  ivir  ini  Stande  sind,  inittels 
hydrotlierapeiitisclier  I’rocediiren  die  Circulation  so  lehliaft  zu 
gi'stalten  wie  diircli  kein  anderes  Mittel,  wir  helierrsclien  die 
lUiitvertlieiliing , wie  Winternitz  sagt,  fast  iiiit  physikalisclier 
Sicherlieit.  \'on  dieser  Thatsaclie  ziir  Erklarnng  der  Wirkung 
der  llydrotlierapie  hei  alien  Kranklieiten , deren  Ursaclie  in 
Verlaiigsaniiing  der  allgenieinen  oder  localen  Circulation  ge- 
sii(*ht  wird,  ist  nur  ein  kurzer  Schritt.  Die  (iewalt  der  hydria- 
tisehen  Procediiren  kann  im  Sinne  der  Theorieii  von  Garrod, 
Ebstein  ii.  A.  propliylaktisch  wirken,  indeiii  sie  Stauiingen  nicht 
zu  Stande  konimen  liisst,  iind  kann  lieilend  wirken,  indeni  sie 
hesteliende  Staiimigen,  glohiilose  Staseii  etc.  lieseitigt  iiiid  daniit 
das  iirsilchliclic  Monicnt  der  allgenieinen  oder  local  veranlassten 
patliologisclien  ^'erandenlngen  aus  den  A^Tge  raiinit. 

(iaiiz  hesonders  jiassen  iinsere  Befiinde  ziir  neiiesten  Theorie 
der  Ciclit  von  Kolisch  (1.  c.),  aus  weleliem  Griinde  icli  dieselhe 
liier  kiirz  schildern  will.  Die  grimdlegende  Idee  hasirt  aiif  deni 
Ih'funde  von  Virchoiv  mid  Levison , die  das  nalie  ^’erllaltniss 
der  eehten  Ciclit  iiiit  gewissen  Sclmmipfimgsprocessen  der 
Kiere  vergleiclien ; welters  aiif  der  grossen  Aehnliclikeit  der 
Ciclit-  mid  Bleiniere  (wie  aiicli  das  Blei  in  dei’  Aetiologie  der 
Ciclit  eine  liervorragende  Rolle  spielt),  wodiircli  der  Cedanke 
an  Bereclitigiing  gewann,  dass  aucli  die  Veriinderimgen  in  der 
(iichtniere  von  toxischen  Einfliissen  lierriiliren  konnen.  Kolisch 
land  im  llarne  der  Uratiker  constant  iiiid  naliezii  aiisnaliinslos 
eine  oft  selir  liedeiitende  Yerniehrimg  der  Alloxiirhasen  imd 

‘)  Sfrasser  und  Kufhij,  Blatter  f.  klin.  Hydrotherapie,  181)6,  Nr.  1. 

T Garrod,  Natur  und  Behandlung  der  Gicht,  1861. 

Ebstein,  Congr.  f.  innere  Med.,  VIII,  1889,  pag.  121. 
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8ielit  diesc  Korper  fiir  das  sogenaimte  (xielitgift  an.  In  alien 
Stadien  der  nratischen  Diathese  l)leibt  die  Verinehrung  der 
Alloxnrkorperstimme  (Harnsaure  + Hasen)  constant,  so  dass 
KoUsch  statt  uratische  Diathese  den  Nanien  Alloxnrdiathese 
vorselilug.  So  lange  nun  die  harnsaurehildenden  Organe,  naeh 
KoUsch  speeiell,  wie  weiter  vorne  envahnt,  die  Niere,  thnctions- 
tiiclitig  bleiben,  wird  die  Haiiptinenge  der  Alloxurk(»rper  als 
llarnsilure  ansgescbieden ; das  sind  die  Oielitfalle  init  ver- 
niebrter  Ausscbeidnng  von  llarnsilure.  Heginnen  die  barnsaure- 
Inldenden  Organe  (Nieren)  zu  ei'inhden,  so  piiigen  sie  weniger 
Harnsaure  und  ein  lietraelitlicher  Tlieil  der  Alloxurkbrper  wird 
in  Form  von  Basen  ansgescbieden,  Avelcbe,  indein  sie  ausge- 
scbieden  werden,  auf  die  Niere  aucb  eine  gewisse  Diftwirkung 
austiben;  dies  sind  die  Uicbtfalle  init  norinaler  Jlarnsiiure- 
aussclieidung.  Die  Scbadigung  der  Niere  niinmt  rascb  und 
stetig  zu,  damit  nimmt  die  Harnsaurebildung  in  demselben 
Masse  ab  und  es  bildet  sicb  das  dritte  Stadium  lieraus, 
in  Avelcbem  die  Autoren  Verminderung  der  Harnsiiure  ge- 
funden  haben;  die  Harnsaure  kann  sogar  l)ei  extremster  Fort- 
schreitimg  des  Processes  l)is  auf  Spuren  aus  dem  JIarn  vm- 
schwinden. 

Die  Entwicklung  der  uratiscben  Diathese  ware  dcmgemiiss 
die  folgende : Der  Beginn  ist  eine  meist  ererbte  Disposition 
zmm  vermebrten  Zerfall  von  Nuclein . was  sicb  kliniseb  dui’cb 
die  gesteigerte  Ausscbeidnng  von  Alloxurk()i-])ern  manifestij-t.  — 
Im  Anfange  geiiiigen  die  Nieren  den  Antbrderungen  und  be- 
werkstelligen  die  Umpragung  in  die  ungiftige  Harnsaure,  biissen 
spliter  durcb  die  gesteigerte  Arlieit,  durcb  die  trotz  dor  gesteiger- 
ten  Arbeit  (Umpragung)  beim  starken  Nucleinzerfall  dennocb 
bedeutende  Menge  von  giftigen  Basen  (Nantbine),  endlicb  durcb 
Hinzutreten  scbadlicher  ausserer  Momente  die  Functionstiicbtig- 
keit  ein,  deren  Effect  dann  die  Ausbildung  eiiies  Oirculus  vitiosus 
ist,  welcher  zu  einer  fortwahrenden  Selbstvergiftung  des  Organis- 
mus  fiihrt.  Die  Niere  wird  durcb  Xantbinbasen  tbrtwabrend 
geschadigt,  und  je  mebr  sie  gescbadigt  ist,  umsoweniger  ist 
sie  im  Stande,  Harnsaure  zu  i)ragen  und  wird  neuerdings  aoii 
Basen  tiberflutbet.  In  diesem  Sinne  A\lire  die  ecbte  Uicbt  der 
Typus  einer  Autointoxication. 
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Die  Theorie  ist  nieht  imr  nicht  all^emeiii  accej)tirt,  son- 
dern  wurde  luid  ^vird  iioeli  vielfaeli  an^ef>;ritieii ;;  es  ist  jedoeli 
imbedin^’t  /Ar/u^-eden , dass  sie  in  in  des  tens  dieselbe  Bercehti- 
f?nn^  hat  und  viel  besser  ^estiitzt  ist  als  die  meisten  anderen 
Tbeorien.  Eine  endg-ilti^e  Lusunf?  der  (Jiehtfrag'O  bedeutet  sie 
doeh  noeh  nieht,  s])eeiell  scbeint  niir  die  Erklanni^  der  ^enaii 
loealisirten  Erkrankiui^en  der  Tophi,  die  zweitellos  als  Harn- 
siiiireablag-ernngen  autznfassen  sind,  als  Ausdrnek  der  Alloxur- 
vergiftung-  noeh  nieht  geniigend  liegriindet. 

Wollen  Avir  lietraehten,  Avie  Avir  der  Giclit  naeli  dieser 
Theorie  niittels  hydriatiseher  rroeednren  lieikonimen  konnen, 
so  sehen  Avir,  dass  Avir  geradezu  Bedeutendes  leisten 
kiinnen,  indeni  Avir  in  der  Lage  sind,  den  Cireulus 
vitiosus,  den  eisernen  Ring,  in  AAelcheii  der  (tieht- 
kranke  gesehlossen  und  Aveleheni  er  sozusagen  unrett- 
har  A'erfallen  ist,  durehzulirechen.  Wir  sehen,  AA  ie  A or- 
hin  erAviihnt,  in  der  Badeperiode  die  Xanthinhasen 
allinali'g  verscliAAMnden  und  endlich  alien  Alloxiir- 
stiekstotT  als  Harnsaure  erscheinen.  Dies  ist  ja  nach 
der  Theorie  a on  Kolisch  die  Entgiftuug  par  excellence, 
eine  totale  Aussehaltung  des  Giftstoffes.  Dauert  nun 
diese  Aussehaltung  langere  Zeit,  und  ich  zAveifle 
nicht,  dass  dies  leieht  nioglieh  ist,  so  kann  sich  die 
Xiere  Avieder  erholen  und  kann  dann  ihre  harnsaure- 
priigende  Function  tlieihveise  oder  ganz  Aviederge- 
Av  in  lien;  ist  doeh  die  Xiere  ein  Organ,  Ax-elches  einen  bedeutenden 
<lrad  A"on  Regenerationsfahigkeit  hesitzt  (Senator).  Wird  diese 
Wirkung  einfach  durch  Hehung  der  Capaeitat  der  noeh  leistungs- 
fahigen  Theile  der  Xiere  erreicht,  oder  unterstiitzt  die  Hydro- 
therapie  die  Xiere  als  hamsaurepragendes  Organ  durch  hedeu- 
tende  Steigerung  der  Oxydation,  dariiher  AA  age  ich  keinc  Entschei- 
dung  zu  tretlen ; heide  Miiglichkeitcn  iniissen  zugegehen  Averden. 

S|!  * 

* 

Das  relati\  e Verhalten  der  Harnsaure  niacht,  Avie  in  den 
crsten  Versuchen , in  flachen  BcAA  egungen  die  8ehAvankungen 
des  Stickstofts  mit.  Der  Gedankc,  dass  ein  Thcil  der  Harnsaure 
bei  der  sehr  kraftig  gesteigerten  ( Aydation  zur  Vennehrung 
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(les  llariisfoffs  beitraf^eii  kann,  ist  nieht  ganz  von  der  Hand 
zn  wcisen , da  die  relative  Vermehrung  des  Harnstoftes  eine 
gar  zu  aiiftallende  ist.  Der  ^'organg  ware  dann  so  zn  denken, 
wie  wenn  Harnsanre  init  Salpetersanre  oxydirt  wird  nnd  da- 
dnreli  in  Harnstoff  inid  Alloxan  (Mesoxalylharnstoffj  zerfallt: 

+ 0 = + (m,H, 

Alloxan  Harn.stoff. 

Das  gebildete  Alloxan  kann  dann  weiter  noeb  in  tiaiii- 
stotf  nnd  Oxalsaure  zerfallen , indem  sieb  erst  Parabansanre, 
daraus  Oxahirsanre,  ans  dieser  endlich  Oxalsaure  nnd  Harnstotf 
bilden  kiinnen. 

Hat  aneb  diese  letzte  Betraebtung  nach  den  jetzt  herr- 
sebenden  Ansiebten  nieht  sebr  hohen  Wertb,  eine  Krwahnung 
verdient  sie  iininer. 


Ammoniak. 

In  der  ersten  Arbeit  hatte  ieh  Gelegenlieit , auf  die  Be- 
dentnng  der  Aimnoniakausseheidnng  einzngehen  nnd  scbon  dort 
zn  betonen , dass  eigentlieb  nnr  die  relativen  3Iengen  des 
Aniinoniaks,  d.  i.  die  procentiselie  Ausscheidnng  gegeniiber  der 
iVlenge  des  Oesanimtstiekstotts  einen  wirkliehen  Ansprneh  anf 
Beaehtnng  nnd  Besprechnng  verdient.  Iin  Grossen  nnd  (tanzen 
inaebt  ja  die  Annnoniakansscheidung  die  Sehwanknngen  des 
Gesanimtstiekstotfes,  respective  diejenigen  des  Harnstoffes  niit, 
da  sie  niit  dem  Harnstotf  in  innigster  Bezielinng  ist.  Um  noeb 
eininal  knrz  daranf  znrnekznkommen,  betone  ieh  die  Bedentnng 
des  Aniinoniaks  als  Sanernngsindicators  des  Organisnms.  1st 
die  Sanernng  ini  Organisnins  grbsser,  sei  die  niehrgebildete  oder 
inelir  resoi’birte  Sanre  aiiorganiseli  oder  organiseh,  ininier  ninss 
der  Menscb  als  tleisclifressendes  Tliier  ans  dem  durcli  Eiweiss- 
zertall  entstandenen  ancli  znr  Harnstoffbildung  dienenden  Vor- 
ratlie  von  Aniinoniak  die  nilthige  Menge  znr  Xentralisation  der 
vorbandenen  Sanren  lierbeizielien.  Diese  ]\Ienge  von  Ammoniak 
ist  natiirlieli  dann  fiir  die  Harnstotfbildnng  verloren.  Dass 
dieses  Weeliselverbaltniss  zwisehen  Harnstoft'  nnd  Ammoniak 
wirklieh  liesteht,  dafiir  gibt  es  nnzalilige  Beweise,  denn  iiberall, 
wo  z.  B.  die  Leber  entweder  ansgeselialtet  wnrde  (Versnclie 
von  Xeucli  nnd  seinen  Sebiilern),  wie  bei  Leberexstirpationen 
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iind  bei  Krankheiten,  bei  welelien  raseh  ein  Theil  der  Leber- 
substanz  in  dem  Sinne  functionsunfahig  wird,  dass  sie  keineii 
Harnstolf  bilden  kann  (acute  gelbe  Leberatrophie , nianehe 
Fiille  von  Phosphorvergiftung , Miinzer) , sieht  man  die  Harn- 
Btoffmen^e  sinken  und  auf  Kosten  des  Harnstoftes  die  Ammoniak- 
nienge  rasch  und  niiicbtig  in  die  Hblie  gehen.  Dasselbe  zeigen 
die  entleberten  (lanse  von  Minkoirski^  welebe  nahezu  ihren 
ganzen  Stickstoti'  als  Ainmoniak  ausgesehieden  baben,  nachdem 
die  Uml)ildung  in  Harnsaiire  dureb  die  Leber  weggefallen  ist, 
und  bei  den  Viigeln  bat  die  llamsaure  dieselbe  Bedeutung  wie 
bei  Menseben  der  Harnstotf.  Dieses  unumstbssliebe  Weehselver- 
liiiltniss  weist  darauf  bin,  dass  man  die  Relation  des  Ammoniaks 
zu  dem  Harnstott',  respective  die  Relation  beider  zu  der  ge- 
sammten  kStiekstotfmenge  in  Betraebt  ziehen  muss.  Lml  nun 
selien  wir  den  (tang  der  Ammoniakaussebeidimg  miter  Kintluss 
liydrotheraiieutiseber  Eingritte. 


A 111  lu  0 n i a k - A u s s c li  e i d u n g. 


Tage 

N (N  H3I 

N : N (N  Hj) 

ft.. 

04)2488 

lOO  : 5-5? 

2 

11927 

100  : 7 -1 

Vorjieriode 

3 . 

11 984 

100;  7 -1 

4 . 

11999 

p 

s 

5 

121758 

100  : 7-0 

Dnrchschnitt  .... 

1-14869 

100 : 7-05 

1 . . 

10435 

100  : 5-6 

Badeperiode 

2 

1-2150 

100 : 6-4 

3 . . 

1-20432 

100  : 6-7 

Dnrchschnitt  .... 

1-15407 

100  : 6-25  1 

1 

j 

1 . . 

1-13446 

100  -.  6-6 

Nachperiode 

2 . 

1-1590 

KX) : 6-7 

3 . . 

1-14286 

100:6-6 

Dnrchschnitt  .... 

1-14877 

100  : 6-63 

Sebon  bei  den  zwei  Fallen  in  der  ersten  Arlieit  hat  es 
sieb  gezeigt,  dass  die  absolute  Vermehrung  des  ausgesehiedenen 
Ammoniaks  wold  vorhanden  war,  die  relative  Vermehrung  jedoch 
viel  geringer  austiel  als  naeb  der  kolossalen  Steigerung  des 
X-Zertalles  erwartet  werden  konnte.  leli  spraeb  damals , als 


264 


Dr.  Alois  Htrasser; 


ich  nicht  alle  anorganischen  Substanzen,  resp.  Saiiren  liestimiiit 
hatte,  die  Vermuthimg  aiis,  dass,  nachdem  nacli  alien  da- 
inaligen  Erselieinungen  nnter  Einfluss  hydriatischer 
rrocednren  eine  Steigerung  der  Aiisscheidiing  aller 
anorganischeii  Sanren  zu  erwarten  ist,  das  Zuriick- 
bleiben  der  relativen  Ammoniakaiissclieidung  nur  da- 
durcli  erklart  werden  kann,  dass  die  eventnell  Saiierung 
bediiigenden  organischen  Sauren  zu  Kohlensaure  und 
Wasser  verbraniit  als  Saui’efaetoren  nicbt  inelir  in  He- 
traclit  koninien  kbnnen. 

Meine  danialige  Voraussicht  bat  sieb  vollkommen  bestatigt. 
Die  absolute  Ammoniaknienge  zeigt  in  unserein  lieutigen  Fade 
auch  eine  leicbte  Steigerung,  die  jedoeh  fiir  die  so  grosse 
Steigerung  (ea.  0‘57o)  des  N-Stoft\vechsels  eine  auffallend  geringe 
ist;  die  relative  Menge  erscheint  in  der  Badeperiode 
verinindert,  und  zwar  sank  sie,  wie  in  Fig.  2 ersielitlicli 
ist,  von  77o  der  Vorperiode  am  ersten  Tage  auf  r)’6%, 
stieg  daiin  am  zweiten  auf  6*47o,  ani  dritten  Tage  auf 
6'77oi  sank  also  durchschnittlicli  nahezu  um  ein  gauzes 
Trocent  (siehe  Fig.  14).  Es  ist  dies  an  und  fiir  sieb 
geringe  Sinken  viel  Aveniger  bedeutend  als  das  Aus- 
bleiben  einer  Steigerung,  die  man  fiiglich  erwarten 
konnte,  denn  die  Saurebildung  ist  bei  erhbhtem  N-Zer- 
fall  auch  eine  erhohte,  und  Avie  icli  Aveiter  unten  dar- 
zutliun  Gelegenheit  liaben  Averde,  ist  die  Menge  der 
bestimmten  anorganiselien  Sauren  unter  hydriatischen 
Froceduren  derart  in  die  Hbhe  gegangen,  dass  eine 
^"ermellrung  der  Sauerung  durch  anorganische  Sauren 
ausser  ZAveifel  stelit.  Es  bleibt  nun  thatsachlicli  kein 
anderer  Gedanke  als  derjenige,  dass  unter  hydria- 
tiscber  Therapie  Sauerung  bedingende  Stoffe  Aveg- 
gesehafft  oder  Avenigstens  zerstbrt  Averden  mussten, 
und  da  die  anorganiselien  Sauren  in  Hirer  Menge  nicbt 
nur  nicbt  gesiinken,  sondern  im  Gegentbeil  geAvacbsen 
sind,  so  kbnnen  nur  organische  Sauren  zerstbrt  Avordeii 
sein,  ein  Vorgang,  welcher  unter  dem  geAvaltigen 
oxydationsfbrdern  den  Einfluss  der  bydriatiscben  Fro- 
ceduren auch  ganz  plausibel  erscheint. 
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Ich  ])etonte  diesen  Umstand  auch  aus  praktischen  (rriinden, 
well  es  dock  Krankheiten  gibt,  bei  welcben  die  Sauerung  einc 
bervorra^ende  Rolle  spielt,  wic' z.  B.  Diabetes,  Melaiicbolieii 
niit  starkem  Eiweisszerfall  und  Acetonausscheidimg  ii.  s.  f.  Wir 
seben  in  der  endoo-en  entstandenen  Saueniiif^  aiieb  einen  Circulns 
vitiosus,  indem  die  durcli  Eiweisszerfall  entstandene  Siinre,  z.  B. 
Acetessi^saure,  winder  Eiweisszerfall  beding-t,  iiin  sein  Aminoniak- 
bediirfniss  zii  decken.  Die  bydriatisebe  Tberapie  wirkt  I’elativ 
NMs-verniindernd,  also  ungefabr  im  Sinne  einer  Alkaliwirkun«-, 
wenn  aueb  eine  sebablonenbafte  Regelmassigkeit  nicbt  zu  con- 
statiren  ist,  und  Aviirde  anf  diesc  A\"eise  eine  ^ewalti^e  Oxyda- 
tion  den  oben  erwabnten  Circulns  \dtiosus  dnrebbrecben,  indeni 
die  oi’ganiscben  Sanrcni  (biei-  Acetessigsaure , Aceton) , zn 
Koblensaure  und  ^^"asser  verbrannt,  nicbt  inebr  iin  8tande  waren, 
eine  Saurewirkung  auf  den  Organisinus  ansziuiben. 

Tn  unsereni  Falle  ist  von  vorneberein  einc  etwas  iiher 
die  Norm  erbobene  8auerun«-  von  7®/o  Ainmoniak  voin  Cesainint- 
Stickstotf,  Avelcbcs  Verbaltniss  ^leicb  am  crsten  Badeta«;e  nabe- 
zu  auf  die  Norm  berabgedriickt  Avurde.  Menscben,  welcbe  con- 
stant eine  Ammoniakausscbeidun"  tiber  die  Norm  darbicten 
und  dieses  Verbalten  aucb  in  einein  ^uten  Stickstotfglcicbg-ewicbt, 
in  Avelcbem  naeb  der  Natur  der  zugefiibrten  Nabrung  keine 
tibermassige  Sauerung  zu  erwarten  ware,  beibebalten,  gebuj’en 
gar  niebt  zu  den  Seltenbeiten. 

Die  anorganischen  Sauren. 
a)  Phosphorsaure. 

Die  Bbospborsaure  ist  jedenfalls  die  wicbtigste  unter  den 
anorganiscben  Sauren,  nicbt  fiir  den  Stoffwecbseh  organg  selhst, 
sondern  fiir  die  Beobacbtung  des  Stottwecbsels,  Aveil  sic  als 
Bestandtbeil  des  Eiweissmoleciils  beim  Zerfall  einc  gewisse 
Constanz  einbiilt,  so  dass  der  (lang  ihrer  Ausscbeidung  weit 
grdsseren  Einblick  in  die  innersten  Stotfwecbselvorgiinge  gestattet 
als  die  Beobacbtung  der  iibrigcn  anorganiscben  Substanzen. 
Bischojf')  sagt  sclion,  dass  Stickstotf  und  Pbospbor  immer 
parallel  mit  einandcr  steigen  und  fallen,  was  mit  iilteren  I'nter- 


M Bischoff,  Zeitschr.  f.  Biologie,  III,  pag.  30U. 
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siiclmnf^sresultaten  von  Pettenkofer  und  Voit  iibereinstimmt 
iind  schon  die  Aussieht  bietet,  dass  ein  PhosphorgleichgeAvicht 
analog  deni  8tiekstoffgleicligewicht  liei  jedein  Mensehen  erreicht 
werden  kann.  Dieses  (lleiehgewiclit  ist  bei  unserein  Versuehs- 
individnuin  aneb  crreielit  worden  und  ist  diesinal  der  Gang 
der  Phosjdiorausscheidung  nicdit  nnr  iin  llarne,  sondern  auch 
ini  Koth  genau  verfolgt  worden. 

Die  Scdiwankungen  sind  ganz  analog  denjenigen  in  den 
ersten  zwei  Fallen,  d.  i.  sebr  grosse  absolute  Vermehrung  und 
aneb  eine  grosse  relative  Verniebrung  gegeniiber  dein  Gesaniint- 
stiekstoff  wabrend  der  ganzen  Zeit  der  Badejiei’iode,  niit  dem 
rnterscbiede , dass,  wabrend  danials  die  relative  Pbospboraus- 
sebeidung  die  Hadeperiodc  um  die  gauze  Zeit  der  Nacbjieriode 
iiberdauert  bat,  dies  in  dem  letzten  Fallc  nielit  gesebab;  bier 
kebrt  die  relative  Menge  am  zweiten  Tage  nacb  der  Hadeperiodc 
sebon  zur  Norm  zuriiek,  um  am  dritten  Tage  etwas  berab- 
zusinken.  Das  Ansteigen  der  relativen  Menge  ist  ein  ebenso 
rasebes  als  in  den  ersten  zwei  Fallen ; es  ist  jedoeb  zu  bemerken, 
dass  die  relative  rhospbornienge  an  und  fur  sieb  eine  ziemlieb 
niedrige  war  und  aneb  bei  der  luiebsten  tSteigerung  in  der 
Hadeperiodc  die  von  Zueher  ^ ) und  Kdlefsen  - ) angegebenen 
Grenzen  der  normalen  Ausscbeidung  nicbt  iibersebritt. 

Der  relative  Wertb  des  Hbospbors  soli  den  labilen  Tbeil  des 
ausgesebicdenen  Hbospbors  anzeigen,  denjenigen  Tbeil,  welcber 
niebt  von  albuminreieben  Kbr])erbestandtbeilen  konimt,  sondern 
von  Leeitbin.  Niebtsdestoweniger  werde  ieb  diesmal  weniger 
auf  die  Hetraebtung  dieses  relativen  Wertbes  eingeben,  da  die 
Mifgliebkcit  der  Ditferenzirimg  noeb  weitaus  niebt  so  weit  ge- 
dieben  ist,  um  genau  feststellen  zu  kbnnen,  aus  weleben  Ivbrjier- 
tbeilen  der  ausgesebiedene  Hbospbor  stamme.  Ieb  muss  aueb 
bier  Finiges  in  der  ersten  Arbeit  Gesagte  etwas  einengen, 
naebdem  ieb  dureb  rntersuebung  des  Kotbpbospbors  einer- 
seits  und  dureb  separate  Hestimmung  der  Alkalipbospbate 
und  Frdpbosjibate  andererseits  in  der  Saebe  mebr  Klarbeit 
gewonnen  babe. 

*)  Zuelzer,  Virchoics  Arcliiv,  6G,  pag.  24(i. 

Edlefseu,  Deutsches  Archiv  f.  klin.  Med.  1881,  XXIX,  pag.  409. 
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Plies  phorsaurebilanz  in  Haru  uud  Koth  a Is  Pj  Oj. 


■Jage 

1 

Go- 

sammt- 

Phosphate 

Alkali- 

Phos- 

phate 

Erd- 

Phos- 

phate 

A : E 

N ; P .i  0 -, 

Koth  : P^  0., 

periode 

1 . 
2 

3 . 

4 . 
a . 

2-4774 

2-4032 

2-4430 

2-4710 

2-4991 

1-9590 

1-8978 

1-9516 

1-9666 

1-9947 

0-5184 

0-5054 

0-4914 

0-5044 

0-5044 

3-77  ; 1 
3-75  -.  1 
3-97  : 1 
3-90 : 1 
3-95  : 1 

100  : 14-8 
100  : 14-4 
100  : 14-5 
100:14-4 
100  : 14-4 

i 

Koth  getrocknet  1 
und  gepulvert  | 
= 177  Grin.,  j 
enthiUt;  1 

1)  08010  Grm. 

0,  O5  j 

Durchsebnitt  2'4587 

19559 

0 5048 

3-87 : 1 

100 : 14  0 

181002 

Bade- 

periode 

1 . 
2 . 
3 . 

2- 9160 

3- 1445 
2-9484 

2-3976 
2-6305 
2 4450 

0-5184 

0-5141 

0-5034 

4- 61  : 1 

5- 11 : 1 
4-85  : 1 

100  : 15-9 
100;  16-6 
100 : 16-5 

Kotli  wie  oben  be- 
handelt,  ei.thiilt; 
:i-S712l>  Grm. 
PtO.  1 

Durchsclinitt  30029 

24877 

0 5119 

4 80  ; 1 

100  : 16  3 

129042 

Nacb- 

periode 

1 . 

2 

3 . 

2-5<)o2 

2-2i)00 

2-3453 

2-0703 

1-7706 

1-8183 

0-5248 

0-5043 

0-5270 

3-94  : 1 
3-52  : 1 
3-45  : 1 

100:  15-1 
100 : 13-3 
100  : 13-5 

Koth  wie  oben  be- 
handelt,  enthillt;! 
4-:U5«.->  Grm.  1 
0, 

Dnrcb.schnitt 

2 4102 

1-8884 

05183 

3 00  ; 1 

100  : 14  0 

144855 

Fig.  16. 


Dio  »T(")Ssto  Vcrnieliriui^^  des  ;uisf:;esohiodenon  I’liospliors 
soIh'ii  wir  ain  zwoitoii  Badota^o,  d.  i.  d'lddf)  (Jnii.  1*2 Os  ^Cijon- 
iiber  2’4r)87  (inn.  1*2  Os  als  dor  durohselinittliolien  Men«:o  dor 
Vor])oriodo.  also  oiiie  Venuchrun^^  iiin  U’dSoH  Onn.  = 287o; 
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die  durclischnittliehe  Menge  in  der  Vorperiode  betrug  d‘UU'29  Unn. 
Pa  Go,  d.  i.  cine  Vernielirung  nni  0‘b442  Grin.  = 22Vo-  Gieser 
A'erniehnmg  iin  llarne  steht  eiiie  Venninderung  ini  Htuhle 
gegcniibcr,  welelie  durelisehnittlieli  (452r)6  Grin,  betriigt,  also 
nahezn  so  gross  ist  wie  die  \’ernielirinig  iin  Harne.  Soinit 
muss  ieb  den  A ussjiPneh  in  der  crsten  Arbeit,  dass  die 


l-'ig.  17. 


Vermelirung  zuni  grbssten  Tlieilo  aus  dem  Zertalle 
von  pliospborhiiltigen  Ivbrporbestandthoilen  herriibren 
kbnne,  dahin  inodifieiren,  dass  nur  der  geringste  Tbeil 
des  inehr  ausgesebiedenen  Phosphors  aus  Gewebs/er- 
fall  stammen  kann,  weil  der  Vermelirung  im  llarne 
eine  nahezu  entsprecbende  A erniinderung  des  Phos- 
phors ini  Koth  die  Wage  liiilt;  es  ist  vielmehr  die 
bedeutende  Melirausseheidung  aiifeine  sehr  verstiirkte 
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Resorption  des  Nalirunj^sphospliors  aiis  dem  Darine 
ziiruckznfiihren  iind  niir  der  ^erin^e  Rest  von  dnrch- 
sclinittlich  0‘018  (drin.  (Maximum  0’1602  Grin.)  P2  Og  ist 
als  aus  Zerfall  von  Gewediselementen  herriihrend  zii 
betraeliten  (Fig.  14  imd  16).  Aueh  daraiif  habe  ieh  nieine 
Untersuebungen  ausgedebnt,  weleher  Art  die  Vermebrung  des 
Rhospbors  ist,  nnd  da  zeigte  sieli  das  Figentliiimliebe, 
dass  eigentlieb  die  gauze  Vermebrung  den  pliosjilior- 
sauren  A Ikalien  zukommt  und  die  Erdjiliospliate  sellist 
wahrend  der  Hadeperiode  ein  ganz  unverandertes  A"er- 
balten  zeigen  (Fig.  17). 

Man  kiinnte  bier  daran  denken , dass  vielleicdit  nun  die 
Resorption  der  Alkalipbosjibate  gesteigert  wiirde,  was  doeh 
sebr  seliwer  denkliar  ist,  da  kaum  anzunebmen  ist, 
dass  eine  Sclileimbaut,  der  normaler  Weise  die  Resorp- 
tion beider,  der  Alkalien  sowobl  wie  der  Erden  oliliegt, 
liei  starker  Steigeriing  seiner  Resorjitionseapacitat 
plbtzlieb  eine  Art  elective  Tbatigkeit  entwickeln 
kiinnte.  Es  ist  aber  durcliaus  nicbt  notbwendig,  dies  zu  denken, 
denn  der  Kreislauf  der  Erden  und  der  Alkalien  kliirt  die  Saebe 
auf.  Die  letzteren  werden  vom  Darme  resorbirt  und  werdon 
mit  dem  Harne  ausgeschieden,  wahrend  die  Erden,  nachdem 
sie  resorbirt  worden  sind,  zum  grossen  Tbeile  entA's  eder  ^\  ieder 
in  den  Darm  secernirt  Averden  oder  aus  dem  Blute  durch  ver- 
scbiedene  im  Darme  Amrbandene  anorganische  Saurcn  (sjie- 
eiell  rhospborsaure ) Avieder  zuriickgerissen  und  so  mit  dem 
Kothe  ausgescbieden  Averden.  Es  Avird  also  die  Resorption 
der  Pbospborsilure  durcb  bvdriatische  I’roeeduren 
sebr  stark  gesteigert,  . und  der  PTnistand,  dass  die  Yer- 
niehrung  nur  die  Alkalien  betritft,  spricbt  nicbt  dagegen,  es 
ist  sogar  sebr  Avertbvoll  zur  Beurtbeilung  dessen,  Avolier  der 
kleine  Rest  von  Pbosjdior  berkommt,  der  durcb  die  Vermin- 
derung  im  Koth  nicbt  gedeckt  erscbeint.  Da  der  Rest  nur  aus 
phospborsauren  Alkalien  bestebt,  kann  or  nicbt  aus  Knoclien- 
substanz  stammen , und  icb  miichte  oline  Vlcderholung  dessen, 
Avas  icb  in  der  ersten  Arbeit  von  der  Herkunft  des  Pbospliors 
gesagt  habe,  von  den  dort  gemacbten  Schlusstblgerungen  so 
viel  aufrecbt  erbalten  und  mit  <>:r(»sserer  Wahrscbeinliebkeit 
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voraussetzcn , dass  der  kleinc  Rest  des  durcli  den  Koth 
nicht  erklarten  Phosphors  alien  Anzeiehen  naeh  aus 
deni  Zerfalle  von  Blutkilrperehen  stannnt,  nnd  zvar  nid^lieher 
Weise  von  rothen  PJutkdrperehen,  was  naeh  klinisch  ^epriiften 
Thatsaehen  Avahrseheinlich  fi,*einaeht  Avird,  vielleicht  aher  aueh 
ans  deni  Zerfalle  Aveisser  Ulntk(trperelicn,  Avas  dnrch  die  ^>r- 
inehrmig'  der  llarnsaure  nnd  deni  dainit  heAviesenen  ATrinehrten 
Zerfall  Aon  Nnelein  in  noeh  hiihereni  Orade  AAahrseheinlieh 
erseheint. 


b)  SchAvefelsaure  und  Chlornatrium. 

Die  Petrachtimg  der  beiden  anoro-anischen  Pcstandtheile 
ist  der  A"ollstandig-keit  halber  nnliedingt  notliAvendig,  Avcnn  aueh 
darans  auf  die  Aenderung  des  StottAvechsels  keine  AA^eitergehenden 
Schliissc  gezogeii  Averden  kiinnen. 


S ch  AV ef  el s au r e (a Is  BaS04)  und  Chlor  (a Is  ClNa). 


I 

Gesammt- 

Sulphat- 

Aether- 

Tage 

menge 

schwefel- 

schwefel- 

A : B 

f-]  Xa 

A + B 
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eaure  B 

1 . 
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5-4744 
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Vor- 

2 

7-2888 
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16-7193 

3 . 

7-0668 

6-3466 

0-7202 

8-8  : 1 

17-0863 

periode 

4 . 

7-7064 

6-8458 

0-8606 

7-95  : 1 

16-9377 

, 5 . 

8-1016 

7-3504 

0-7514 

9-7  : 1 

16-7989 

Durchschnitt 

7-2807 

65042 

07765 

8-38  ; 1 

168635 

1 

Bade- 

1 . 

7-7430 

6-9690 

0-7740 

9-0:1 

19-3727  ! 

2 . 

7-9352 

7-1848 

0-7504 

8-2:1 

17-8332  ' 

periode 

3 . 

8-4500 

7-6076 

0-8424 

9-0:1 

17-1615 

Durchschnitt 

8-0427 

72538 

0-7889 

8-73  : 1 

181225  1 

Naeh- 

1 . 

7-9137 

7-1172 

0-7965 

9-0:1 

i 

16-9352 

2 . 

8-0160 

7-2480 

0-7680 

9-4  : 1 

16-6752 

periode 

3 . 

8-0544 

7-2980 

0-7564 

9-6  : 1 

15-5403  i 

1 

Durchschnitt 

79947 

72211 

07736 

93:1 

163836  i 

Der  SeliAvefel  stamint  grossentheils  aus  der  Xahrung. 
aher  aueh  aus  deni  zerfallenen  EiAveiss  und  erseheint  liei  liohein 
Grade  der  Oxydation  in  Forni  der  heiden  SehAvefelsauren,  hei 
minderer  Oxydation  theilAA-eise  alssogeiiannter  neutraler  Selnvefel. 
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Wie  an  l»eio-ele<^ter  Tal)elle  ersichtlich  ist,  Durde  dio 
Aiisscheidmi"  der  Sclnvefelsaure  durch  die  hydriatisehen  I’ro- 
cediiren  ancli  zieinlieh  hedeutond  in  die  lldlie  "etrieben ; mid 
'/war  am  meisten  am  diltten  IJadeta^'e  (imi  l()7o)  dureliselinitt- 
lich  imi  10‘4“/o  mid  die  dnrehselmittliehe  llidie  der  Aiisselieidim^ 
wiilirend  der  Ikideperiode  wiirde  aneli  wiilirend  der  “-anzeii  Naeli- 
periode  nahe/ii  lieibelialten.  Die  Hestimmim<>- der  pratbrmirten  imd 
g-epaarten  Selnvetelsiuireii  ero-ab  keinerlei  ^"e^illderlm"•  des  ^b'r- 
baltnisses  der  beiden  Arten  va\  eiiiander,  vielmebr  ist  ersiclitlieli, 
dass  die  f>'air/e  Vermebrim»-  der  Selnvetelsaure  fiir  die  iiriitbr- 
mirte  in  Ans])rue]i  v.n  nebnien  ist,  wiilirend  die  Aetbersi'liwidel- 
siinren  niir  eine  minimalste  Vermebrim'^  ertaliren,  die  so  ^■erini;' 
ist,  dass  sie  tiifi,lieb  verna(*lilassi«t  werden  kann.  leb  liin  mir 
dessen  liewusst , mid  balie  selbst  aiis  meinen  Arlieiten  iiber 
rbenolaiisscbeidimg- D die  Ertalirmt';-,  dass  der  Wertb  der  Relation 
beider  Seliwefelsiuiren  zii  einander  eine  ziemliob  ^erin^e  ist 
imd  vernieide  aneb  desbalb,  ans  den  oben  j]^escbilderten  Kr- 
sebeimm»-en  etwai^>;e  Sebliisse  iiber  den  Stand  der  Faiibiiss- 
oder  iilmlieber  Rroeesse  im  Darin  zii  zieben. 

Was  die  absolute  nnd  zweifellose  Vermebrim^  der  Sebwefel- 
siinren  bedenten  soil,  kann  man  aiieb  anf  Aersebiedenen  We^i,-en 
zu  erkliiren  siicben.  Erstens  maebt  die  SebAvefelsanreaiissebei- 
dimg  die  Sclnvankimgen  des  X-Stottweebsels  mit  nnd  AAiirc 
demgeiniiss  die  Zimabme  der  aiisgescbiedenen  Sebwetelsiiiin' 
eine  Tbeilerscbeimmg  der  allgemeinen  Erbiibung  des  Stottweebsels. 
imd  AA'ird  (label  der  Selnvetel  miter  der  kriiftigen  Wirkung  der 
hydriatiseben  rroeednren  ans  dem  Dariiie  sieber  besser  resorliirt 
mid  aiieb  kriiftigst  zii  ScliAvetelsiiiire  oxydirt.  ZAAeitens  muss 
aiicb  angenoimnen  Averden,  dass  die  Xiere  miter  Eintliiss  oben- 
genannter  Rroeednren  besser  secernirt,  mnsoniebr,  da  die  grosse 
Abbangigkeit  der  Aiisscbeidimg  der  Salze  aoii  der  Seeretions- 
capaeitiit  der  X'iere  Avobl  bekannt  ist.  Aelmlicb  ist  die  Saebe  mit 
dem  Cb lornatrinin.  Die  Steigerimg  ist  bier  niir  am  ersten 
Hadetage,  soziisagen  miter  der  SboekAA  irkiing  der  ersten  Ciiren 
eine  bedeiitende  floVo);  sonst  ist  sie  sebr  niiissig  mid  liberdaiiert 
die  Radeperiode  keinesAvegs.  Eine  ('ontrole  der  (’bloraiissebei- 


7 Zeitsclir.  f.  klin.  ]\[ecl.,  1<S03,  Bd.  XXIV,  H.  .5  und  6. 
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dung-  durch  dcii  Darm  war  ziemlicli  schwierig,  weil  erstens  die 
( ,'hlormengen  im  Stuhl  sehr  geringe  sind  (einige  Decigramme) 
mid  zweiteiis  der  menscliliche  Organismiis  immer  eiiien  ])e- 
deutciiden  Uelierschuss  an  C'hlor  im  l^liite  mid  den  Gewelien 
hesitzt  \)  nnd  sich  geivisseii  Aenderimgen  der  Chlorznfnhr  accom- 
modiren  kanii.  8o  kami  bei  vermiiidertei-  Ziifiihr  von  Ohlor 
das  Reservematerial  Iierheigezogen  werdeii,  so  dass  der  Ausfall 
ill  der  Zufuhr  in  der  Aiissclieidimg  gar  iiielit  oder  kanm  zii  be- 
merkeii  ist,  andererseits  kaim  eine  vcrmelirte  Ziifiihr  oder  bessere 
Resorption  von  Clilor  verborgen  lileiben,  indem  der  Organismiis 
das  resorliirte  (’blor  behiilt,  so  dass  die  Zntnlirs- oder  Resorptions- 
vermehrung  im  Harne  gar  nicht  oder  kamn  zmn  Ansdruck  komnit. 

\'on  bedcutender  Wiclitigkeit  ist  daiier  der  rmstand,  dass 
die  (Iriisse  der  Oliloranssclieidnng  niclit  allein  von  der  Eint'iilir 
nnd  ancb  nicht  allein  von  der  Oriisse  dm-  Resorjition  abliiingt, 
sondern  besonders  miter  dem  Eintlnsse  soldier  rrsacben  stebt, 
wclclie  die  Xierentliatigkeit  vermeil reii  oder  verniindern.  ■^) 
Kiiie  AArminderiing  der  Koclisalzaiissclieidmig  ist  constant  bei 
alien  mit  Albmnimirie  einliergelienden  Xierenerkrankiingen,  mid 
aiicli  die  regelmassigc  Vcrminderiing  der  Chloride  bei  tieber- 
liaften  Erkrankmigen  beriilit  aiif  einer  XiereninsnfticienzA) 
Es  miterliegt  fur  micli  gar  keinem  Zweifel,  dass  durcb  liydria- 
tisclie  Tlierapie  die  Nierentbatigkeit  lebhaft  gesteigert  wird, 
Avoraiis  sich  die  Avenn  aiicli  nicht  sehr  bedeiitende  Steigeriing 
der  C'hloraiisscheidmig  leicht  erkliiren  liisst ; mid  muss  ich  hier 
Avie  bei  der  ScliAvefelsaure  den  Eintluss  der  hvdriatischen  Ri'o- 
ceduren  auf  den  ChlorstoftAvcchsel  in  einer  Steigeriing  derselben 
jiracisircii , Avobei  eine  Aermelirte  Resorjition  vom  Darme , Avie 
eine  vermehrte  Aiisscheidung  durch  llelniiig  der  Xierenthatigkeit 
Avahrscheinlich  eine  gleich  grosse  mid  gleich  bedeiitende  Rolle 
Sjiielen. 

Extractivstoffe. 

Reziiglich  diescr  Stotfe  kaiin  ich  iiiir  das  Aviederholen, 
Avas  ich  in  der  ersten  Arbeit  gesagt  babe. 

')  Voi/;  Pliysiologie  des  StoftVeclisels,  pag.  356. 

-)  Huppert-Thomas,  JI,  pag.  250. 

®)  Rokmann,  Zeitsclir.  f.  klin.  Med  , I,  pag.  512. 
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Keehnen  D ir  die  Men^-en  der  l)estiiiimteii  stickstotfluilti«’en 
Uestandtlieile  des  Ilarnes  naeh  ihrem  relativen  Verhaltniss  zu- 
saininen,  so  bleibt  ein  Rest  von  Stiekstoff,  welcher  den  Bestand- 
tlieil  der  so^j:enannten  Extraetivstoffe  bildet.  Sclion  in  der  ersten 
Arbeit  sahen  wir  den  Stiekstoftrest  in  der  Hadeperiode  von  cirea 
7®/o  anf  8 — 2o'n.  selbst  anf  l'o®/o  sinken;  abnlieli  ist  das  Ver- 
balten  in  deni  benti^en  Falle,  als  Zeiehen , dass  znr  Pdldini'’- 
der  in  nnseren  Aug’Cii  idealen  Endpi’odiiete  des  X-Stott'wecbsels 
(l)esonders  llarnstoff)  der  aller<;T(>sste  Tlieil  des  disponililen 
StiekstotVs  heran»-ezo»-en  wurde.  Die  Sunnne  der  bcstinnnten 
X-('oinponenten  betriij;-  dni-ehschnittlieh  in  Rroeenten : In  der 
N'orperiode  9G‘147o , in  <kr  Radeperiode  97 '88,  in  dei’  Xbicb- 
periode  99‘44%  ; verlilieben  also  fiir  Extractivstotfe  8‘8(i,  respee- 
tive  2-17,  in  der  Xbieliperiode  sogar  0‘ri6% ; ja  wir  seben  am 
dritten  Hadetage,  dass  Ilarnstoft,  irarnsaure  und  Amnioniak  den 
ganzen  Stickstotif  fiir  sicli  in  Ansprucb  nehinen  und  somit  die 
Kxtraetivstotfe  aiis  deni  Marne  ganz  verschwinden. 

* * 

* 

leli  betraehte  die  rntersnclunigen  iiber  den  StoHwecbsel 
l»ei  liydriatischer  Therapie  mit  dieser  Arlieit  im  Allgcnieineii 
and  in  den  Maiiptziigen  als  abgeschlossen.  Es  sclieint  nun 
erwicsen,  dass  die  hydriatisclie  Therapie  den  Stoff- 
wcclisel  ([uantitativ  und  (lualitativ  in  eniinenter  Weise 
beeinflusst,  und  zwar  im  Sinne  einer  Steigerung  der 
iiormalen  Thatigkeit  des  lebendigen  Organismus,  die 
sieli  bei  geniigender  Ernahrung  niemals  liber  die 
(trcnzen  der  Xorm  erstreckt.  Icli  babe  bei  vielen  llun- 
derten  von  mitunter  recbt  energiscli  behandelten  Tndividuen 
niemals  Anzeiclien  eines  patliologiscli  gcsteigerten  Eiweisszcr- 
falles  (ctwa  Aceton  oder  dergleiclien)  beobachten  kunnen.  So 
wie  A\ir  aber  naeh  kliniseben  Beobachtungen  im  Stande  sind, 
die  crregende  Wirkung  in  jedem  einzelnen  Falle  zu  steigern 
oder  zu  verringern,  glaube  ieb,  dass  wir  somit  auch  die  jeweilige 
Steigerung  des  Stotiweebsels  bei  richtiger  Erwiigung  allcr  Eni- 
stiinde  mit  Sielierlieit  beherrsclicn.  Es  ist  auch  mbglich , die 
Broceduren  so  zu  dosiren,  dass  eine  erregcnde  Wirkung  in  den 
llintergrund  tritt  und  luebr  eine  allgemeine  Beruhigung  der 

Fortscliritte  tier  Hydrotheraiiie. 
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Circulation,  der  Innervation  und  gewiss  aucli  des  Stott'wechsels 
erzielt  -svird.  — Unter  solchen  Umstanden  kann  selbstredend 
eine  Steigerung  ausbleilien,  ja  icli  glanlie  die  Mbglichkeit,  dass 
durch  berubigende  Proeeduren  sogar  eine  Einsehranknng  des 
N-Stott\vechsels  (z.  Jb  bei  Fieber)  eintreten  kiinne,  muss  aucli 
zugegeben  werden.  — 

Es  eriibrigt  nunnielir,  die  in  den  beiden  Arbeiten  geausser- 
ten  theoretisclien  Betraebtungen  durcb  Beoltacbtungen  an  Kran- 
ken  und  ganz  l)esonders  durch  die  Feststellung  der  durcb  liydiia- 
tische  Tberapie  bewirkten  Veranderungen  in  dcm  Ablaufe  der 
wicbtigsten  Stotlwecbselerkrankungen  (Diabetes,  debt,  Fett- 
sucbt)  "/ai  stiitzen , was  einer  folgenden  Arbeit  vorbebalten 
werden  soli. 


ANHANG 


Die  folgenden  Artikel  nicht  hydrotherapeutisclien  Inhalts  von  zwei  Schtilern 
des  Prof,  W.  Winternitz  werden  hier  als  Anhang  mitgetheilt.  Sie  behandeln 
Fragen  der  Diatetik  und  Klimatologie , welche  mit  der  Hydrotherapie  in 
therapeutischer  Hinsicht  sehr  viele  Beriihrungspnnkte  haben. 
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Knialiniiigscureii  (Mastciireii). 

€asuistische  Mittheilungen  iiber  50  Fiille  theils  streuger, 
theils  modificirter  Mastcuren  aus  der  Wasserheilanstalt 
in  8iilz-Stangau,  Nieder-Oesterreich. 

Mitgetheilt  von  Dr.  Emil  Lbwy, 

gfwesener  Assistent  des  Prof.  Dr.  W.  Winternitz  in  Kaltenleutgebeii. 

A.  Strenge  Mastcuren. 

Man  verstelit  gemeiiihiu  luiter  Mastcuren  solclie  Jieliand- 
liingsinetlioden , welclie  als  niiclistes  Ziel  cine  nioglidist  aus- 
giebige  Erhblmng  des  Korpergewiclites  [in  relativ  kurzer  Zeit 
zuin  Zwecke  liaben.  ^ 

Wir  verweisen  liiebei  anf  die  einscblagigen  fundanientalen 
Arbeiten:  S.  Weir-Mitcbell  — Fat  and  Blood,  Tbird  edition, 
— 1884.  Playfair,  Systeinatiscbe  Bebandlung  der  Hysteric 
und  Nervositiit;  deutscb  von  Tiscbler,  188;3.  — 8.  Weir 
iMitcbell,  Die  Bebandlung  gewisser  Forinen  von  Neurastbenie 
und  Hysteric;  deutscb  von  Dr.  G.  Klemperer,  1887.  — 
K.  Bur  kart,  Zur  Bebandlung  sebwerer  Forinen  von  Hysteric 
und  Xeurastbenie,  1884.  (VolkmaniFs  Samndung  kliniseber 
^'ortrage,  Nr.  24.o.)  — F.  Hirsebfeld,  Die  Anwendung  der 
relicrernabrung  fMastcur  ) und  der  Untcrernabrung  (Entfettungs- 
curj,  1897. 

M ir  wollcn  in  den  naebtblgendcn  Mittbeilungen  davon 
Abstand  nebnien , alle  jene  Erkrankungen  aufzuzablen , bei 
denen  eine  rasebe  und  ausgiebige  Erbbbung  des  Korpergewiclites 
indicirt  und  wiinsebenswertb  ersebeint;  Avir  bctracbteii  die 
Indication  als  gegeben  und  wollen  inis  zinneist  init  der  .Metbodik 
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der  Durcdiftilirimg  gciiamiter  Cimiietlioden  befasseu.  Kiir  gaiiz 
allgeinein  seieii  folgeiidc  kiirze  Bemerkiingen  gestattet.  So 
scdnver  es  eiiiciscits  ist,  I'tlr  iigeiul  ein  Iiidividiium,  algeselicn 
voii  den  ersten  Lebensjalireii , avo  dies  immerhin  in  gCAvissen 
Grenzen  muglicli  erscbeint,  cin  NonnalgeAvicht  zu  pracisiren, 
so  ist  es  dock  niclit  Aon  der  Hand  zu  Aveisen,  dass  das  AA'ohl- 
belinden  und  die  Leistungsfaliigkeit  eines  gesunden  Menschen 
an  eine  gCAvissc  Sinnme  A^on  Kbi’persiibstanz  (Korperkraft  und 
K()r])ergeAvicbt)  innig  gekniipft  sei. 

Die  ScliAvankungen , Avelclien  das  KbrpergeA\  iclit  eines 
IndiA'iduums  ausgesetzt  sein  kann,  obne  das  letzteie  an  seiner 
Leistungstabigkeit  zu  scliadigen  und  sein  Wolilbelinden  zu 
trliben , sind  individuell  sehr  A^ersebiedene.  Sinkt  jedoeli  das 
Kuri)ergeA\ic]it  unter  ein  geAvisses  Minimum  lierab,  so  AAerden 
Avir  jeden  Mensclien  an  der  Grenze  der  Existenzfiiliigkeit,  der 
Inanition  angelangt  selien. 

Einer  iibermassigen,  schadigenden  Reduction  des  Kbr})ei- 
gCAviehtes  begegnen  Avir: 

E Rei  jugendlicben  IndiA'iduen,  Avelcbe  entAveder  dureh 
Kranklieit  oder  durcli  unzAveckmassige  und  unzureichendc 
Lebensbedingungen  in  ilirer  ganzen  EntAvicklung  zuiuckgebliebcn 
sind.  Solelie  IndiAuduen  Averden  nacli  dem  20.  Lebensjalire  eine 
recht  ungunstige  Prognose  in  Bezug  auf  Kraftigung  und  Auf* 
tutterung  liefern. 

2.  Bei  solcben  erAAuicbsenen  Individuen , Avelche  dureh 
aussere  voriibergehende  Verhaltnisse  (iibergrosse  Strapazen  Ijei 
ungeniigender  Ernahrung)  lierabgekommen  sind.  In  diesen 
Fallen  Avird  eine  almorme  GeAviehtsabnahme  leicht  zu  belieben 
sein,  Avenn  die  Schadliclikeiten  aufgeliort  haben  und  an  dercn 
Stelle  geAA^ohnte  normale  Lebensbedingungen  getreten  sind. 

Die  dritte  Gruppe  Aon  GeAvichtsreductionen  umfasst  alle 
jene  Falle,  in  denen  IndiAdduen  infolge  von  acuten  oder  chronischen 
Kranklieitcn  in  ilirer  Ernahrung  zuruckgegangen  sind. 

A\'ir  konnen  hiebei  Reeonvalescenten  nach  acuten  Er- 
krankungen  ausschliessen , erstens,  Aveil  dieselben  selten  zur 
Anstaltsliehandlung  gelangen,  ZAveitens,  Aveil  die  Kraftigung  und 
GeAvichtszunahmc  eo  ipso  nach  AViederherstellung  der  normalen 
Lebensfunctionen  in  hauslicher  Ptlege  leicht  gelingt. 
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Eliininiren  wir  ferner  jene  Kranken,  die  an  depascircnden 
Oder  dyskrasischen  Processen  (Tuberculose  in  vorgesclirittenen 
Stadien,  Carcinoin  etc.)  leiden,  als  zur  Vornaliine  einer  Mastcur 
in  des  Wortes  strenger  Bedeiituug  ungeeignet,  so  verbleibt 
uns  jene  grosse  Anzahl  von  Kranken , welehe  das  Hauptcon- 
tingent  fitr  die  melirerwalinte  lleilinethode  stellen. 

In  diese  Kategorie  gehbren  vorneliinlicli  Hysteric,  Neiiras- 
tlienie  imd  alle  jene  Falle  von  nervbsen  clironischen  Magen-  und 
Darnierkrankungen  iind  anderweitigen  functionellen  »St()rungeii 
des  Digestionstraetes,  welehe  ini  Verlaiife  der  Zeit  ebenso  oft 
ibre  Benennung  als  Hire  Behandlungsiiietbode  wecliseln  iimsstcn. 
Wir  gedenken  dabei  des  Uinstandes,  dass  man  haulig  genng  ein 
Symptom  aiis  dem  ganzen  Bible  herausnabm  und  naeli  diesem 
don  ganzen  Zustaiid  bezeielmete;  demi  miter  iiervbsem  Magen- 
katarrh,  Dyspepsia  nervosa,  Olistijiatio,  Dilatatio  ventrieiili,  Kn- 
tm’optose  sind  docli  nur  die  einzelnen  Stadien  einer  und  dersciben 
Krkrankung  zu  verstehen,  welclic  in  einer  functionellen , moist 
auf  iiervbser,  nieht  organiscber  Grundlage  bestebenden  Stbrung 
im  Bereiclie  der  \Ardauungsorgane  ibren  (Irund  liat  und  in  der 
grossen  Mehrzahl  der  Fiille  zu  dem  gleiehen  Resultate  fiibrt. 

Was  wir  dauii  vor  uns  scben , ist  meist  ein  Imlividuum 
mit  ganz  darniederliegender  Appetenz,  mebr  oder  weniger  weit 
gediehener  Abmagerung  mit  ersehladtem  ausgedehnten  Magen, 
mit  eontrahirten,  sclilecht  function irenden  Gedarmen,  mit  berab- 
gesunkener  Leber  und  ebensolcher  rechter,  manehmal  auch 
linker  Niere.  Zu  ganz  demselben  Resultate  fuhrcn  alle  jene 
(durcliaus  niclit  alle)  Fade  von  Xeurasthenie  und  Hysterie,  in 
welclien  die  Patienten  das  Essen  melir  oder  weiiigcr  sicb  ab- 
ge^vubnt,  sozusagen  verlernt  baben. 

Rechnen  wir  biezu  noch  jene  Formen  von  beginnender 
Phthise  und  von  niclit  weit  gediehenem  Morbus  Brigbtii.  die 
erfalirungsgenuiss  giinstige  Aussicbten  fiir  die  Vornalime  der 
ill  Rede  stehenden  Methode  liefern , so  ergibt  sicb  uns  eiiie 
grosse  Reihe  von  Erkrankungcn,  bei  denen  wir  durcli  eine  ge- 
niigeiide  Hebung  des  Kbrpcrgcwiclites  dem  Kranken  einen 
grossen  Xutzen  bringen. 

Ausdriicklicli  sei  an  dieser  Stelle  bemerkt,  dass  wir  niclit 
auf  dem  Staiidimnkte  stcben , man  kiiiine  Hysteric  und  den 
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viclii>'cstaltigcn  Syinptomencomplex  der  Xcurastheiiie  iiiul  der 
^Vngstneurosen  mit  einer  nocli  so  Aveit  gedielienen  Hel)iing  dos 
KiirpergCAvicdites  allciii  imd  vdllig  lieilcn ; denn  Avir  selion 
hautig  geiuig  Kraiike  aus  den  letzterAvillinten  Kategoricii  in 
einer  vollstandig  guten  und  nonnalen  Ernalirung.  Trotzdein 
Averden  aaoi-  jenen  Kranken  dieser  (Iruppe,  Avelelie  ini  Verlante 
ihrer  langAA’ierigen  Kranklieit  luiiitig  in  ilirer  Ernahnnig  selir 
hedentend  herabgekonnnen  sind,  dnreli  eine  ansgiebige  Ant- 
tiittening  selir  Avesentlicb  lielfen,  indeni  Avir  dnrcli  diesellie 
ibren  Krilttezustand  lieben  and  ibre  pliysisebe  nnd  psA'ebiseIn' 
Leistnngsfabigkeit  erlidlien. 

Dennocb  liat  AVeir-M itcliell  gerade  liei  der  Bebandlnng 
der  Hysterie  nnd  Nenrastbenie  die  Veranlassnng  gefnnden. 
der  Begriinder  seiner  Metliode  zn  Averden.  Derselbe  bat  liekannte 
und  bis  dabin  bereits  geiilite  Massnabinen  als  I.  Tsolirnng, 
II.  Bettrnbe,  III.  Massage,  IV.  Elektricitiit , V.  diiiti'- 
tisebe  und  medicainentiise  Bebandlnng  in  eine  gliiekliebe 
Combination  gebraebt  und  mit  dem  ganzen  8ysteme  ganz  aus- 
gezeiebnete  Kesultate  erzielt. 

Es  gelang  ibm,  mit  diesem  System  seinen  Kranken  geradezu 
enornie  Nabrungsmengen  lieizubringen  und  demgemass  aueb  das 
K()r])ergeAAdcbt  in  einer  liis  dabin  ungeabnten  Weise  zu  steigern. 

A\dr  babeii  bei  Yornabme  der  naebliesebrielienen  Curen 
den  genannten  Heilfaetoren  nocb  die  Hydrotberapie  binzugetiigt. 
AAir  diirfen  sagen  mit  Nntzen  binzugefiigt . und  Averden  auf 
diesen  Ibnstand  spiiter  noeb  zuriickkommen. 

I.  nnd  II.  Isolirung  und  Bettruhe. 

,le  Aveiter  die  Abmagerung  und  der  KriifteATrfall  bei  einem 
Jkatienten  gedieben  ist,  desto  AAobltbatiger  maeben  sieb  dii' 
oben  genannten  Faetoren  auf  das  Betinden  des  Kranken  geltend. 
AVenn  Avir  die  AnfangsgeAviebte  unserer  meisten  eitirten  Fiille 
lietraebten  , so  liegreifen  Avir,  dass  die  betreifenden  Batienteu. 
sei  es  unter  dem  Eintiusse  des  FHielitgefiibles  und  der  Willens- 
kraft,  sei  es  unter  dei’  Anrkung  versebiedener  Stimulantien 
(Alkobol,  Vergniigen)  iliren  faniiliaren  und  gesellseliaftlieben 
Obliegenbeiten  im  bauslielien  Kreise  nur  mit  Aliibe  naeldvommeii 
konnten. 
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\\'emi  sie  nim  unter  Isolirung-  und  Bettrulie,  aller  PHicliteii 
ledig,  der  meist  erselinten  Kulie  tlieilliaftig  werden,  so  iiiacdit 
sicli  sdion  in  den  ersten  Tagen  der  lieilsame  und  woliltliatige 
Einduss  der  erwalinten  Massnalnnen  geltend. 

Nienials  ist  es  inis  vorgekoinnien , dass  ein  Patient  im 
Iteginne  der  jMastenr  iiber  I^angweile  oder  tiher  Mangel  an 
Gesellseliaft  geklagt  liiitte.  Audi  die  Entzielinng  der  Leetiire 
und  die  absolut  notlnvendige  Fernlialtung  jed^^•eder  sturenden 
Nadiriditen  \on  aussen  wurden  in  den  beiden  ersten  M'oclien 
sebr  gut  vertragen.  Von  der  dritten  Wodie  ab  wurde  meist 
leidite  Lecture  gestattet. 

Sebr  Aviinsdienswertli  ist  es,  deni  betretienden  Patienten 
ein  bebaglidies,  freundlidies  Zimmer  zuzmveisen  und  geradezu 
unerlasslidi  ersdieint  es,  demsellien  eine  rubige,  absolut  ver- 
lasslidie,  gutmiitliige,  nicbt  unintelligente  Warteperson  zur  Seite 
zu  stellen.  Hesuclie  der  Angelibrigen  sind  in  den  ersten  zwei 
Wodien  absolut  fernzubalten  und  aucb  in  der  Folge  bodistens 
einmal  die  M'odie  fiir  wenige  Stunden  zu  gestatten. 

Vollstes  ^Vrtraucn  und  ein  gewisses  Attachement  seitens 
des  Patienten  an  den  Arzt  ^vird  von  wolilthatigster  AVirkung 
sein,  insbesondei’e  aber  muss  der  ibitient  voiii  Anbeginne  von 
seinein  Arzte  vollstiindig  dariiber  beruhigt  werden,  dass  ilim 
alltallige  Aviebtige  Vorkommnisse  in  der  Familie  (ernstere  Er- 
krankungen  seiner  Angeborigen ) absolut  niebt  Aerbeimliebt 
Averden.  AVir  baben  diesen  Grundsatz  stets  beobacbtet,  sellist 
auf  die  Gefabr  bin,  eine  begonnene  Masteur  unterlireeben  oder 
gar  aufgeben  zu  miissen. 

Dass  die  Pettrube  durcb  Ausscbliessung  nabezu  jedAA’eder 
Arbeitsleistung  fiir  die  beabsicbtigte  Aufbiiufung  Aon  Ivtirper- 
substanz  und  Kraft  von  grbsster  AVicbtigkeit  ist,  A'erstebt  sieb 
von  vorneberein  Aum  selbst  und  verzicbten  Avir  auf  die  jibysio- 
logiscbe  Begriindung  dieser  Tbatsacbe  als  in  den  gesteekten 
Rabmen  der  A'orliegenden  Arbeit  niebt  liineingebbrig. 

Fnterbroeben  Avurde  die  Bettrulie  bei  unseren  Kranken 
bios  gelegentlieb  der  Defaeation,  beliuts  A'ornabme  allfalliger 
bydriatiscber  Proceduren  (im  Zimmer)  und  einmal  des  Tages. 
uni  das  Lager  in  (Ardiiung  zu  bringen.  Wabrend  dieser  letzten 
Verricbtung  Avird  der  Patient  von  der  Pllegerin  auf  ein  Sopba 
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Oiler  eineii  Fauteuil  g-eliobeii , el)enso  wieder  in’s  Belt  zuriick- 
gebraelit,  eiiie  weiiigstens  ini  Bcginne  der  i\Iastcur  nieist  selir 
geriiif>-e  IMiiliewaltnng-  der  Warteperson. 

Ini  Uebrigen  wird  der  Patient  angewiesen,  sieli  im  Bette 
iniiglicbst  wenig  aulznsetzen  inid  sicb  jedweder  nnnbtbigen  Ivraft- 
verscbwendnng  oder  Arlieitsleistinig  zu  entlialten,  so  zwar,  class ibm 
aneli  die  Speisen  \orbereitet  ( zerkleinert)  an  das  Bett  geliraebt 
werden  nnd  er  diesel  ben  in  liegender  oder  balbliegender  Stellung 
einninnnt.  Aneb  das  A\'ascben  nnd  Kaninien  gescbiebt  durcb 
die  Warteperson  iiii  Bette. 

Bei  den  nieisten  nnserer  Patienten  liessen  wir  es  bei 
d — dwocdientlicber  Bettrnlie  bewenden ; in  einzelnen  wenigen 
Fiillen  debnten  wir  die  Bettndie  anf  o — 6 Woeben  ans. 

Massgebend  war  bieliei : 

1.  der  Unistend,  dass  wir  in  den  ersten  d — 4 Woeben 
ein  lietraebtlielies  Hinanfsebnellen  des  Korpei’gewicbtes  erzielt 
batten  nnd  soinit  eine  geniigende  Basis  fiir  die  Forttiibrnng 
der  IMasteur  gegelien  war. 

2.  Hatten  wir  es  banfig  genug  init  einer  vorber 
liniitirten  Zeitdaiier  fiir  nnsere  Car  zu  tbun  und  die 
Erfabrung  batte  uns  gelebrt,  dass  wir  mindestens  eine 
ebensolange  Zeit  fiir  die  langsaine  Angeweibnung  an 
normale  Lebensfiibrung  (Bewegung)  niitbig  liatten,  als 
fiir  die  Bettrube  sellist. 

Beini  Aufgeben  der  absoluten  Bettrube  liessen  wir  unsere 
Patienten  die  ersten  2 — d Tage  successive  je  1 — 2 Stunden 
Vorinittags  und  ebenso  lange  Xacliinittags  das  Bett  verlassen. 

Fngefabr  vom  vierten  Tage  ab  begannen  wir  init  Spazier- 
giiugen  iin  Freien,  welcbe  allniiilig  so  weit  gesteigert  wurden, 
dass  die  Patienten  ani  Sclilusse  der  Cur  ini  Stande  waren, 
I'ronieiiaden  von  je  IY2 — Stunden  Vor-  und  Nacbniittags  zu 
absolviren. 

1 )cr  Zweek  und  das  Ziel  unserer  Trainirung  bestand  darin, 
die  I’atienten  dabin  zu  bringen,  dass  sie  diegewonnene  Gewiebts- 
zuiiabnie  trotz  energiseber  d — dstiindlielier  Bewegung  des  Tages 
beibeliielten;  nieist  batten  wir  die  Freude,  dass  unsere  Patienten 
aucb  wilbrend  der  „Bewegungsperiode“  an  Kiirpergewicbt  zu- 
nabinen.  wenn  aucb  in  geringereni  Masse  als  wiibrend  der  Hube. 
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In  tier  letzten  oder  in  den  letzten  zwei  Woclien  liessen 
wir  die  Patienten  inn  9 Ulir  Morgens  aufstelien , die  Zeit  von 
12  Ulir  Mittags  bis  3 Ulir  Naeliinittags  vieder  im  llette  ver- 
bringen  imd  inn  8 Ulir  Abends  ziir  Kiihe  gelien,  insbesondere 
in  tier  Absiclit,  inn  den  Patienten  die  IJaiiptmalilzeiten, 
Friihstiiek,  Mittagmalil  iiiid  Naelitmalil,  naeh  wie  vor 
ini  Bette  zii  verabfolgen.  Denn  tvir  batten  iins  gar  bald  iiber- 
zeiigt,  class  tier  Patient  bei  riiliiger  Page,  befreit  von  alien 
beengenden  Kleidiingsstiieken  iind  gesellselialtlieben  Kiieksiebten, 
viel  grcissere  Nahrungsinengen  zii  bewliltigen  ini  Stande  sei. 

Die  Beilielialtung  tier  letzterwabnten  Geptlogenlieit  cMirde 
deni  Patienten  aneli  fiir  die  ersten  Woelien  seines  biiiislieben 
Aiitentlialtes  einptbblen. 

Erivahnt  sei  bier  noeli,  dass  die  Wdignngen  tier  Patienten 
allwoelientlieli  in  deren  Ziinniern  vorgenoinmen  wiirden ; der 
Patient  war  biebei  niir  iiiit  llenid  iiiid  Naeliteorset  bekleidet. 

Zinn  Seliliisse  sei  noeli  daraiit*  liingewiesen,  dass  in  jedeiii 
einzelnen  Fade  peinlicli  daraiif  gesehen  wiirde,  deni  liegenden 
Patienten  diircli  entsiireeliende  ^>ntilationsvorrielltllngen  an  den 
I'enstern  trisclie  Liift  ziiziitiiliren. 

III.  und  IV.  Massage  und  Elektricitiit. 

Sclion  Weir- Mitch  ell  weist  daraiit' bin , deni  in  Bettriilie 
betindlielien  Patienten  einerseits  die  gewohnte  mid  geiibte  active 
Bewegiing  diircli  aiisgieliigste  Massage  zii  ersetzen,  andererseits 
diircli  dieselbe  die  Circulation  und  den  8totl\veclisel  derart 
anzuregen  und  zu  unterhalten,  dass  der  Patient  trotz  niangeln- 
der  Arbeitsleistiing  grbssere  und  grosse  Nabrinigsinengen  zu 
bewiiltigen  und  zu  assiiniliren  ini  t'^tande  sei. 

Aucli  nach  unserer  Ertalining , ebenso  wie  bei  lle/r- 
Mifchell  s])ielt  die  idassage  unter  den  Belielfen  der  ^lastcur  die 
wiclitigste  Rolle  und  wir  miicliten  den  Satz  autstellen,  dass  die 
Exactlieit  und  die  geniigende  Dauer  jeder  einzelnen  Massage 
fiir  den  Erfolg  der  Mastcur  geradezu  entscbeidend  sei.  Bei 
saninitliclien  24  Fallen  der  strengen  Mastcnr  wurde  allgenieine 
Massage  zweinial  ties  Tages  geiilit,  und  zwar  im  Beginne  je 
f'o  Stunde,  sjiiiter  steigend  bis  zu  1 Stunde  fiir  die  einzelne 
Massasre.  Dieser  IModiis  wurde  wiilirend  der  iranzen  Zeit  der 
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IJettrulie  beibelialten  und  in  der  A\'eise  prakticdrt , dass  die 
iMassage  einnial  des  Tages  vom  Arzte,  das  zweiteinal  von  der 
I'urdienerin  (Badedienerin,  nicbt  Bliegerin)  diirebgefnhrt  wurde. 

Die  Massage  des  Al)doinens,  als  der  widitigste  and  wesent- 
licbste  l)estandtlieil  der  ganzen  Broeediu-.  wurde  aussddiesslieb 
dnrdi  den  Arzt  (einnial  des  Tages)  besorgt;  dieselbe  muss  auf 
niindestens  10,  steigend  liis  zu  20  Minuten  ausgedebnt  werden, 
die  iibrige  Zeit  der  Massage  bctridt  die  Extreinitaten  und  den 
lUieken.  Die  JMassage  seitens  der  Dienerin  uinfasst  soniit  Ex- 
treinitaten und  ytaniin,  exelusive  Abdonien. 

Die  iVIassagc  Avird  vorwiegend  in  Form  von  Muskelknetung 
(Malaxation)  ajiplicirt  und  wird  nielit  nur  in  Bezug  auf  Ex- 
tensitiit,  sondern  aueli  auf  Intensitiit  zu  steigern  sein , sellist- 
verstandlich  bis  zu  jenen  Grenzen,  weldie  sidi  jedein  geiibteii 
Masseur  von  sclbst  ergeben. 

Das  Zimmer  Avird  fiir  die  Zeit  der  Massage  gut  zu  tmii- 
periren  sein,  um  dein  Batienten  lastiges  und  zAveekAvidriges 
Kaltegefuld  zu  ersparen.  Ueberdies  Avird  bios  ein  Kiirpertbeil 
naeli  dem  anderen  entblbsst,  der  tibrige  Kiirper  bleibt  gut 
bedeekt. 

Das  Bett  soil  beiderseits  freistehen,  um  dem  Batienten 
liistiges  Hin-  und  llerAvenden  zu  ersparen. 

Fiir  die  Massage  ist  unbedingt  Fett  anzuAvenden  (Vaseline), 
damit  die  iibergrosse  Reibung  und  Reizung  der  11  ant  miiglielist 
restringirt  Averde. 

i\lit  Riicksicbt  auf  vier  Malilzeiten  (Friilistiiek,  Mittagmalil, 
Jause,  Nacbtinald)  und  vier  'Milcbrationen  Avurde  die  iMassage 
am  zAveckmassigsten  einerseits  ZAvisclien  9 — 11  Ldir  Vormittags, 
andererseits  ZAviselien  6 — 8 Ubr  Abends  durebgefiibrt. 

A\’alirend  der  ZAVciten  llalfte  der  Mastcur,  also  Avabrend 
der  „BeAvegungsperiode“,  Avurde  die  Massage  bios  einnial  tiig- 
lieli  durchgefiilirt. 

Von  der  Applieation  der  allgemeinen  elektr iselien  Be- 
liandlung  Avurde  in  den  meisten  unserer  Fillle  Abstain!  ge- 
nonimen,  Aveil  es  sicb  lierausstellte,  dass  diese  iMassnabme  am 
leiebtesten  entbebrlieb  sci  und  AA’ir  das  Bestrcben  batten , das 
olineliin  umfangreiebe  Tagesiirogramm  der  iMasteur  so  Aveit  als 
mbglicli  zu  vereinfaeben.  Nur  in  einzebien  Avenigen  Fiillen 
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liaben  wir  allgenieine  Faradisation  angewendet,  imd  zwar  so, 
dass  Avir  einen  Kiirpertlieil  nacli  dem  anderen  bis  zur  eiiige- 
tretenen  Contraction  der  Muskeln  faradisirten. 

^^dr  halten  die  Heriicksichtigung  dieser  Grenze  fiir  gcboten, 
weil  nur  in  dem  Fade  ansgieljiger  Muskeleontractionen  durcb 
den  faradisclien  Strom  der  gewiinsclite  Effect  auf  den  Stoff- 
weclisel  zu  erwartcn  ist.  Nim  wird  aber  die  l)cziiglielie  Strom- 
stilrke  von  sebr  vielen  Patienten  seldecbt  vertragen. 

Feberdies  liaben  wir  fiir  den  Wegfall  der  allgenieinen 
Faradisation  die  Apj)lication  eincr  bydriatiscbcn  Procediir  (des 
Morgens)  eingestellt  mid  glaulien,  durcb  diese  Sidistituirung  dem 
angestrebten  Endzwecke  wesentlicb  gedient  zu  liaben. 

lliiigegen  liaben  ^Yir  nabezu  in  alien  Fallen  Faradi- 
sation Oder  Farado-M assage  des  Abdomens  geiibt;  der 
erstcre  ^'organg  wurdc  in  der  M'eise  durcbgefiilirt , dass  \vir 
je  cine  Plattenelektrode  jederseits  am  Kippenbogen,  entsprccliend 
der  Insertion  des  Musculus  obliquus,  anlegten  und  sodann  durcb 
fortwiilirendes  A'erandern  der  Stromstarke  (Verscbielien  des 
Sclilittenapparates)  rascli  aufeinanderfolgende  Contraetioneu  der 
Hauclinmskeln  erzielten. 

Die  Farado-M  assage  des  Abdomens  wurde  mit  eincr  Rollen- 
elektrode  ausgefiilirt. 

Die  Dauer  der  letzterwalmten  Proceduren  betrug  5 bis 
10  Minn  ten. 

V.  Diatetische  und  medicanientose  Behaiidlung. 

Es  liegt  in  der  Natur  der  Sadie,  dass  einer  rationellen 
Ernalirung  die  grbsste  Pedeutung  bei  der  Durclifiilirung  einer 
Mastcur  zulvommt.  Es  Aviirde  den  Rabmen  der  ^orliegenden 
casuistisclien  ]\Iittlieilungen  weit  iibersclireiten , wenn  wir  es 
versuclien  wollten,  die  Ernalirung  unserer  Patienten  voiii  Stand- 
punkte  der  I’liysiologie  und  Nalirmittelcliemie  zu  beleucliten. 
A\’ir  ivollen  uns  ausscliliesslicli  mit  der  praktisclien  und  emiiiri- 
sclien  Seite  der  Frage  befassen  und  aucli  da  nur  jenen  Modus  der 
Erniilirung,  wie  wir  ilin  in  den  naelifolgenden  Fallen  von  Mastcuren 
geiilit  liaben,  zuni  Gegenstande  unserer  Bespreclmng  maclien.. 

Wir  lialien  nnseren  Patienten  dureliwegs  und  ausnalimslos 
wiilirend  der  ganzeii  Curdauer  gemis  elite  Kost  verabfolgt  und 
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(labei  jede  Hevorzngung-  des  einen  Nahrmittels  auf  Kosten  der 
iibrigen  vermieden.  Wir  liaben  es  aucli  verniieden,  iinsere  Mast- 
ouren  init  einer  strengen  and  aiisf-cldiessliclien  ^lildieiir  eiiizii- 
leiteii , wie  dies  Weir- Mitch  ell  in  den  nieisten  seiner  Falle 
getlian  hat. 

Massgebend  war  fiir  uns  dabei  die  Feberlegung,  dass  die 
Darreielinng  von  Milch  in  Qnantitaten  von  2—6  Liter  })ro  Tag 
von  den  nieisten  I'atienten,  die  an  den  Yerbrancli  grosserer 
j\lilchniengen  niclit  gewbhnt  Avaren , sclilecht  vertragen  wnrde. 
andererseits  alier  ein  geringeres  Mileli(iuantuni  fiir  die  Erzielung 
einer  Ueberernalirnng  iinzaireicliend  ist.  Ueberdies  halten  wir 
l»ci  der  bekannten  and  sehr  haaiigen  Aversion  erwachsener 
I’ersonen  gegen  grbssere  jMilchmengen  eine  strenge  Milehcar 
nieht  fiir  das  wiinschenswertheste  Mittel,  am  einen  Latienten 
in  eine  Mastcar  leicht  einzafiihren. 

Von  diesen  Grandsatzen  ware  nar  in  Fallen  von  Morbas 
Lrightii,  von  schlecht  compensirten  Vitien  and  von  inter- 
earrirenden  Digestionsstbrungen  za  Gansten  der  Milehcar  abza- 
gehen , aber  aach  dann  mit  i-echt  geringen  Einzeldosen  der 
Milch  za  beginnen. 

^^'ir  begannen  sohin  ansere  Mastcaren  anter  Beibehaltang 
der  gewohnten  Nahrangsweise,  anter  Festhalten  anserer  landes- 
abliehen  Mahlzeiten  (Friihstiick,  Mittagmahl,  Jaase,  Nachtinahl) 
and  fiigten  hieza  vier  anfangs  kleine  Milchrationen  (von  je 
circa  200  Gem.). 

Die  Milchportionen  warden: 

1.  zeitlich  Morgens  (zwischen  6 and  7 Uhr,  vor  Ajuili- 
cation  der  Wasserem-), 

2.  am  10  Uhr  Vormittags, 

3.  am  3 Uhr  Nachmittags, 

4.  am  9^2  Uhr  Abends  verabfolgt. 

Das  Qaantam  warde  derart  gesteigert,  dass  der  Patient 
aaf  der  Hbhe  der  Car  Friih  and  Abends  je  V2  Liter  Milch, 
\'ormittags  and  Nachmittags  je  Vi  Liter,  also  im  Ganzen  1 '/a  Liter 
Milch  bekam. 

Der  Patient  warde  jedesmal  angewiesen,  die  Milch  lang- 
sam,  schlackweise  (and  nieht  in  grossen  Ziigen)  za  nehmen. 
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weil  dies  erfalirungsgeiiuiss  eine  leiclitere  Verdaiiliclikeit  der- 
selben  bedingt. 

In  den  meisten  Fallen  warden  aiif  der  libbe  der  (’iir  zn 
jeder  ^lilebportion  ein  bis  zwei  Stiiek  engliscbe  Fakes  ( ri'inz 
Albert)  nnd  nacb  jeder  Mileb])ortion  2 bOnn.  llicarbonas  Sodae 
verabfolgt. 

Ansscbliesslicb  kam  jedesinal  ti-iseb  abgekocbte  X'ollinileli 
(niebt  abgerabint)  ans  der  eigenen  iMeierei  der  Anstalt  zur 
^>rwendllng. 

Znm  Friibstiiek,  d.  i.  ungefalir  inn  8'/2  kbr,  erbielt  der 
Patient  2UU  C’cra.  Cacao  oder  ebensoviel  ,.weissen“  Katfee. 
ungcfilbr  20  Grin.  Putter,  20  Grin,  llonig,  circa  100  Gnu.  ^^'eiss- 
brot  nnd  Schwarz-  oder  Grabainbrot  (dies  entsjiricbt  ungetabr 
einer  Sennnel  iind  d Stiickcben  Grabainbrot ) . endlicb  00  bis 
80  Gnu.  kaltes  Fleiscb. 

Die  Janse,  uiu  o Fbr  Xacbiuittags , ist  niit  Ausscbluss 
des  kalten  Fleiscbes  deni  Friilistiick  vollkonnnen  gleicli. 

Das  Mittagessen,  inn  I2V2  klir  eingenominen,  bestand  aiis: 
einer  Scbale  „eingekocbter“  Siippe,  zwei  Fleiscbspeisen  iui 
Gesannntgewichte  von  200  Grin,  rolien  Fleiscbes  (entspricbt  circa 
120  Grin,  gekocliten  nnd  gebratenen  Fleiscbes),  circa  70  Grin. 
Geiniise  (griinj , ebensoviel  trockener  „Heilage“  ( Kartoffelpnree. 
Keis,  Niideln , Kniidel),  endlicb  GO — 70  Grin,  einer  siissen 
Speise. 

Hiezn  niniint  Patient  ein  Stiiek  Weissbrot  (Sennnel)  iiii 
Gewichte  von  GO — 60  Grin,  nnd  trinkt  ’/g  Liter  Pier  oder 
1 — 2 Aclitelliter  Wein. 

Das  Naebtessen , iiin  8 Ubr  Abends  verabfolgt,  nmfasst 
eine  Fleiscbspeise  (^iin  Gewichte  von  200  Grm.  in  roliein, 
gleicb  120  Grm.  in  znbereitetem  Znstande),  70 — 80  Grin. 
Beilage  (Reis,  Kartoffelpnree  oder  Coinpof),  nachher  ein 
Bntterbrot  (Weissbrot  oder  Schwarzbrot  iin  Gewichte  von  00 
bis  60  Grm.  nnd  circa  20  Grm.  Bntterj  nnd  abermals  \ 3 Liter 
Bier  oder  Liter  Wein. 

Fassen  wir  vorstehende  Antzahlnng  der  einzelnen  Mabl- 
zeiten  znsammen,  so  ergeben  sicb  nns  fiir  die  Gewichte  der 
einzelnen  Nahrnngsmittel  folgende  Gesammtwerthe: 
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Ein  Patient  niinmt  auf  der  vollen  lliJlie  der  Mastcur  an 


Nalirnn^^-sineng-en  innerhall)  eincs  Tages  in  niaximo  ein: 

-Milch 11/2  Liter 

KaiTee  oder  Cacao 400  Ceni. 

Eingekoclite  Snppe ^|^  Liter 

l>ier ()00  Cein. 

Oder  \Vein OOO 

Eleiseli  (gekoeht  oder  gchraten. 

warm  und  kalt) r,20  Crni. 

Patter GO  „ 

Honig 40 

Prot  ( verseliiedene  (Tattnngen)  . ;30<J  ,, 

Ceiniise  (griin) 70 

Purees  oder  Peis  oder  Peilagen 

ans  Meld  bereitet 150 

8iisse  Speise PC  r 

Cakes  (8  8tiick) 72  „ 


Es  l)egreit't  sich , class  man  auf  die  exaete  Ziihereitung 
und  heste  Qualitat  der  Speisen  die  griisste  Soi’gtalt  verwenden 
miisse , soil  der  I’atient  im  8tande  sein , so  grosse  Xahrungs- 
niengen  liingere  Zeit  liindurch  zu  bewaltigen.  Ehenso  wird  hiebei 
der  riebtigen  Eindussnahme  seitens  der  I’tlegerin  ein  weites 
Feld  eriifthet,  denn  diese  muss  nicbt  nur  alle  Speisen  dem 
Patienten  in  entsprecbend  vorbereitetem  Zustande  (Eleisch  ge- 
scbnitten,  Putterbrot  aufgestrichen)  an  das  Pett  bringen,  son- 
dern  sie  muss  aucb  durch  freundlicbe  und  zielbewusste  Auf- 
munterung  den  Patienten  bei  der  oft  scbwierigen  Aufgabe  des 
Essens  unterstiitzen,  insl)esondere  aber  iniissen  ibre  diesliezug- 
lieben  Referate  an  den  Arzt  den  Wertb  vollster  Glauliuiirdig- 
keit  l)esitzen. 

Es  wurde  aiieb  an  anderer  8telle  bemerkt,  dass  es  von 
\'ortbeil  sei,  den  Patienten  die  Mablzeiten  in  liegender  oder 
balbliegender  Stellung  einnebmen  zu  lassen. 

Der  regelmassigen  und  ausgiebigen  Darmfunction  wird 
ebenfalls  vollste  Aufmerksamkeit  zu  sehenken  sein.  Da.  wo  die 
Darin tbiitigkeit  niebt  ausreiebt  und  die  Anregung  derselben 
durcb  brassage,  Faradisation  des  Abdomen  und  durcb  regel- 
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raiissig  applicirte  kiihle  Lavements  nicht  geniigt,  wird  man  zu 
weissen  Senfkornern  oder  Macerationsdecoct  von  Frangula  greifen, 
anderen  Fades  wird  man  aber  bei  Auftreten  von  Diarrlioen 
oder  bei  Dyspepsien  fiir  1 — 2 Tage  zu  strenger  Milchcur  Zuflucht 
nelmien  oder  aber  Uecoctum  Colombo,  eventuell  Heidelbeerabsud 
in  Amvendung  zieben. 

Xatiirlieh  wird  man  bei  den  letztenvahnten  ^"orkommnissen 
aueli  die  entspreclienden  liydriatisclien  Procedurcn  beriick- 
siebtigen. 

Man  kaim  indess  ini  Verlaute  einer  imd  der  anderen 
Masteur  in  die  Lage  kommen,  fiir  1 — 2 Tage  die  Nahrungs- 
mengen  zu  restringiren,  wenn  dies  durch  eine  voruliergeliende 
Intoleranz  seitens  des  Digestionstractes  erheischt  wird. 

llingegen  liaben  wir  wieder  in  einzelnen  Fallen  die  an- 
gefiilirte  biabrungsscala  dadurch  vermehrt,  dass  wir  jeder  Milch- 
portion  einen  Katfeeliilfel  trockenen  Malzextractes  (Gehe)  zu- 
sctzen  konnten. 

Ausser  den  eben  angefiihrten  Medicamenten  kamen  wir 
hie  und  da  in  die  Lage,  bei  tiliermassiger  Gasent  wick  lung  ini 
Darme  Creosot  oder  Menthol  anzuweiiden  und  ebenso  leistete 
ims  Broni  in  einzelnen  Fiillen  von  Angstneurosen  fiir  die  Regelung 
der  Darmthatigkeit  ganz  ausgezeichnete  Dienste. 

Allerdings  miissen  wir  fiir  diese  Fiille  eine  Tagesdosis 
von  4 — n Grin,  als  Minimum  betrachteii. 

My drotherapie  bei  Mastcuren. 

Wir  haben  der  Hydrotherapie  bei  der  Dimelifulirung  der 
Mastcuren  den  gebiihrenden  Flatz  eingeraumt,  gestiitzt  auf  die 
feststehende  Thatsache,  dass  wir  in  der  Application  In'dria- 
tiseher  Froeeduren  einen  machtigen  Factor  zur  Anregimg  des 
Gesammtstoflweehsels , sowie  zur  Reguliruiig  einzclner  Organ- 
fimetionen  besitzen. 

So  wie  die  Massage  und  Elektriciat,  ebenso  wird  uns 
Hydrotherapie  wiilireiid  der  Zeit  der  Bettruhe  die  entbehrte 
Bewegung  und  Arbeitsleistung  des  Ratienteii  ersetzen  helfen. 
Feberdies  wird  die  hydriatische  Procedur  den  Patienten  vom 
ersten  4'age  der  Masteur  ab  in  gewdssem  Sinne  abharten ; dies 
insoferne,  als  sie  den  Kranken  vom  Anfange  an  fiir  die  so  sehr 

Fortschritte  cler  Hydrotherapie.  i(i 
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er^vUnsehte  Erhaltung  des  zu  erzieleiiden  giinstigen  Resultates 
gccignet  niacdit.  Die  V\’'assercur  wird  soinit  voin  ersteii  Tage 
an  das  vorbereiten , was  wir  in  weiterer  Folge  mit  den  inetho- 
diseben  Gehiibungen  zu  erreicdien  l)estrel)t  sind. 

Wir  werden  uns  bei  der  Feststellung  der  yorzunehinenden 
livdriatiselien  rroceduren  von  der  Indication  des  vorliea'enden 

V o 

Fades  leiten  lasscn.  lliebei  werden  jedoch  folgende  adgenieine 
(Tosicbtspunkte  zu  beriicksicbtigen  sein. 

Wie  in  alien  iibrigen  Fallen , wo  es  sich  uin  Anreginig 
und  Hesserung  des  Stoftwecbsels  handclt,  so  werden  wir  aucb 
bei  der  Mastcur  jenen  Wasserapj)lieationen  den  ^"orzug  gel)cn, 
welclie  bei  kurzer  Dauer  einen  intensiven  theriniscben  und 
niecbanischen  Reiz  auszuiiben  iin  Htande  sind. 

Wir  Averden  aucb  der  mebr  nebensacblicben  Forderung 
gereclit  zu  werden  tracbten,  dass  die  Rrocedur  leiclit  im  Ziimner 
des  Kranken,  obne  stbrenden  Idirin  und  anderweitige  Fnan- 
nebmlicbkeiten  auszufiibren  sei. 

Aus  dem  Gesagten  ergibt  sich,  dass  wir  in  den  Aveitaus 
ineisten  Fallen  A^on  Mastcuren  der  tlieihveisen  und  ganzen 
Abreibung  in  den  biefiir  einzig  entspreelienden  Teinperaturen 
(circa  lb — 12®  R.)  den  Vorzug  A’or  anderen  Applicationen  ein- 
riiuinen  Averden. 

Aucb  kurze  Doucben  AAcrden  sicli  iin  \'erlaufe  aou  Mast- 
curen beAvabren , Avenn  entsprecbende  Zinnner-Doucbeapparate 
(init  Luftdruck)  zur  Yerfiigung  steben. 

Dass  Avir  sebr  bautig  in  die  Lage  kainen,  besonders  bei 
Anoinalien  der  Darinfunction  zn  Staniinumscblagen  und  Sitz- 
badern  zu  greifen , Avird  keinen  init  der  j\Iethode  Vertrauten 
Wunder  neliinen , ebenso  AA  cnig  Avie  der  Uiustand,  dass  Avir 
fast  in  alien  Fallen  die  Leibbinde  fiir  die  Nacbt  anlegeu 
lassen. 

Ydr  glauben  in  alien  Fallen  ttnserer  IMasteuren  der  AVasser- 
anAvendttng  zuscbreiben  zu  iniissen , dass  die  Patienten  selbst 
nacli  inebrAvdcbentlicber  Rettrulie  in  der  Lage  AA'aren,  obne 
jedes  SebAvacbe-  oder  SebAvindelgefitbl  das  Rett  zu  verlassen 
und  ebenso  nacb  Avenigen  Tagen  (2 — 3)  im  KStande  Avaren.  die 
Treppe  selbstandig  berabzusteigen  und  Proinenaden  im  Freien 
zu  beginnen. 
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Wahrend  der  zweiten  Iliilfte  (der  liewe^iingsperiode) 
unserer  Mastcuren  ergab  sicli  das  Bediirfniss,  die  verscliiedensten 
liydriatiseben  I’roceduren,  jc  nacli  den  ]5esonderlieiten  des  Fades, 
in  Anwendnng  zu  bringen. 

Kesumiren de  Bemerkungen. 

Niebt  nnerwalmt  sei  der  Umstand,  dass  ims  t'iir  die  \ Or- 
nabine  strenger  Mastcuren  ausscldiessdcb  Individuen  weibdcben 
Oescldecbtes,  die  ineisten  in  mittleren  Lebensaltern  zur  Ver- 
fiigung  standen. 

Ferner  sei  benierkt,  dass  sicli  Frauen  geeigneter  erwiesen, 
grosse  Gewicbtszunabnien  zu  erzielen,  als  Madclien. 

Drittens  sei  darauf  liingewiesen,  dass  die  Scbwangerscliaft 
in  den  ersten  Perioden  durcbaus  kein  IJinderniss  fiir  die  ^'or- 
nabnie  einer  strengen  Mastcur  involvire, 

A\'eiters  sei  hervorgeboben,  dass  wir  Avabrend  der  .Menses 
ade  inechanisclien  und  b}'driatischen  Proceduren  ruben  liessen 
und  infolge  dessen  hautig  geniitbigt  waren,  eine  voriil)ergeliende, 
Avenn  aucb  niebt  erbebdebe  Reduction  der  Nabrungsmengen 
eintreten  zu  lassen. 

So  AvunscbensAA’ertli  es  aucb  Aviire,  far  die  Durclitiibrung 
einer  Mastcur  eine  pracise  Angal)e  der  Dauer  dersell)en  fest- 
zusteden,  so  ist  dies  doeb  niit  Kitcksicht  auf  (de  grossen  iind- 
vidueden  Versebiedenbeiten  niebt  miJglicli.  Trotzdem  Avir  AA'ieder- 
bod  geniitbigt  Avaren,  unsere  Patienten  schon  nacb  einem  6-  l)is 
TAvbchcntdclien  Aufentbalte  zu  entlassen,  so  iniicbten  AAir  docb 
als  Grnndsatz  liinsteden , dass  man  fur  die  rationede  Durcb- 
fiihrung  einer  Mastcur,  soAvie  aucb  um  tiir  die  Stabilitiit  des 
Erfolges  mogdcliste  Garantien  zu  besitzen,  eines  Zcitrainnes 
von  circa  12  Wochen  bedarf;  Avir  nibchten  hicA'on  6 M'oehen 
fiir  die  Bettrulie  und  Aveitere  6 Wochen  fiir  die  langsame  Kiick- 
kebr  zur  normalen  Lebensfiibrung  vindiciren. 

EbensoAvenig  lasst  sicb  die  Frage  adgeniein  und  priicise 
beantAvorten , Avelcbe  GeAA’ichtszunabine  durcli  die  Mastcur  an- 
zustreben  sei.  Im  Adgemeinen  Avird  man  dort  umso  griisscre 
GeAvicbtszunahmen  zu  erzielen  traebten,  avo  die  GeAvichtsreduction 
eine  bedeutendere  ist;  naturgemass  Avird  aber  cine  GcAviebts- 
zunabme  in  den  letzterAvabnten  Fallen  aucb  leicliter  und  raseber 
zu  eri’eicben  scin. 
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J)Ci  der  grossen  Verscliiedenlieit  der  individuellen  Ver- 
anlagmig,  der  Curdauer,  eiidlieli  der  Lebensalter  Avird  es  sehr 
schwer  fallen , die  einzelnen  Fiille  der  nachfolgenden  tabel- 
lariscben  Zusammenstellung  nacli  der  Dignitat  des  Erfolges 
gegeneinander  zu  vergleiclien. 

Mit  Keclit  glauben  wir  in  den  beiden  Tabellen  derart 
vorgegangen  zu  sein,  dass  wir  auf  die  Dauer  des  Aufenthaltes 
keine  Rticksicht  nalinien , sondern  das  Schwergewicht  auf  den 
erzielten  Erfolg  legten,  diesen  wieder  iiiit  deni  ursprungliclien 
Kbrpergewiebte  in  Relation  braehten  und  soliin  das  percentuale 
Verbaltniss  der  Gesainintzunaliine  zuin  urspriingliehen  Kiirper- 
geAviehte  als  Kriteriuin  fiir  die  Aufstellung  der  Fiille  aeceptirten. 

Seliema  der  Tageseintlieilung  einer  strengen  .Mastcur 

Av  ii  li  r e n d d c r R e 1 1 r u h e : 

6^/2  Uhr  Frith:  I.  Milch. 

7V2  UId-  Friih:  Abreibung. 

^'/o  Uhr  Friih:  Friihstiick. 

10  Uhr  Vormittag:  II.  Milch. 

10 '/a  Ulii'  Vormittag:  1.  Allgeineine  Massage  (Arztj. 

IIV'2  Uhr  Vormittag:  Wasehen  und  Kiimmen  durch  die 
rhegerin. 

12f/2  Uhr  Mittag:  Mittagessen. 

b Uhr  Nachmittag:  III.  Milch. 

4 Uhr  Nachmittag:  Wenn  noting  Irrigation. 

;■)  Uhr  Nachmittag:  Jaiisc. 

6 ',2  Uhr  Abend:  11.  Allgcmeine  Massage  (Dienerin)  im 
Anschlusse  Faradisation  des  Abdomens. 

8 Uhr  Abend:  Nachtessen. 

91/2  Uhr  Abend:  IV.  Milch. 

10  Uhr  Abend:  Leilibinde. 


B.  Modificirte  Mastcuren. 

Wir  bezeichnen  damit  jene  Fiille  A'on  Erniihrungscuren, 
AA^elche  A^om  Anbeginne  der  Cur  unter  iihnlichen,  stclleiiAveise 
sogar  gleichen  Behandlungs-  und  Lcbcnsnormen  Avie  die  Kranken 
dcr  strengen  ^Mastcuren  Aviilirend  deren  zweiter  Rcriode,  das  ist 
Aviihrend  der  .,ReAvegungsperiode“  standen. 
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Bei  den  obgenannten  Curen  kamen  dieselben  tberapeutisclien 
Massnabinen  in  Anwendnng:  wic  bei  den  stren^en  Mastcuren, 
jedoeh  in  wesentlieli  “■erino-erer  Ansdelinnn«:  nnd  Intensitiit. 

Die  fTriinde,  welclie  uns  veranlassten,  die  inodifieirte  nnd 
nielit  die  striete  ('nr  in  Anwendung  zn  zielien,  waren  verseliie- 
dener  Natnr. 

In  erster  Linie  kommen  liier  die  Eif>;entbiiiulielikeiten  des 
Krankheitstalles  in  Hetraeht,  ferner  batten  wir  es  liiintig  ^^enu^^ 
init  ciner  absoliiten  Abneigiing-  der  Patienten  gegen  eine  strenge 
Idegecnr  zn  tliun,  endlicb  war  der  Anfentbalt  einzelner  Patienten 
von  vornlierein  aut“  eine  so  knrze  und  nnzureicbendc  Zeit  be- 
inessen,  dass  von  einer  ertblgreieben  Dnrcbfitbrung  der  strengen 
Car  nielit  die  Rede  sein  konnte. 

Von  der  Isolirnng  wnrde  in  alien  beziiglieben  Fallen  von 
A'ornberein  Abstand  genoniinen. 

Die  Bettrnhe  wnrde  in  verscbiedeneni  Umtange  in  An- 
wendnng  gebracbt,  and  zwar : 

a)  entneder  der  Patient  verbraebte  zwei  8tnnden  ^'ornlittag 
nnd  zwei  8tunden  Naebinittag  zn  Jiette  nnd  verlilieb  die 
ganze  iibrige  Zeit  ansser  Bett  nnd  iin  nngebinderten  Ver- 
kebre  niit  anderen  Patienten,  oder 
h)  der  I’atient  verblieb  bis  9 Idir  Friili  zn  Bette,  stand 
dann  auf,  legte  sicli  naeb  dem  Mittagessen  wieder 
nieder,  inn  von  4 oder  d'/a  I’br  ab  ansser  Bett  zu  bleiben. 
endlicb 

r)  der  Patient  stand  um  9 Fbr  Morgens  auf,  legte  sii-b  inn 
12  Fbr  Mittags  wieder  nieder,  verblieb  iiber  das  Mittag- 
essen bis  3 I’lir  zii  Bette,  stand  dann  auf.  uni  sieb  vor 
8 riir,  d.  i.  vor  dem  Xacbtessen  wieder  zu  Bett  zu  lie- 
geben. 

Die  beiden  ersten  ^'arianten  betretfen  leicbtere  Fiille  und 
solcbe  Kranke,  welclie  normalen  Anforderungen  iiii  Fssen  zu 
geniigen  ini  8tande  sind;  die  letztere  Kategorie  umfasst  jene 
Patienten,  welclie  sicli  in  Beziig  aiif  das  Fssen  als  unzuver- 
liissig  erw  iesen , dalicr  ziir  Frzieliing  einer  besseren  Controle 
und  ziir  Frleicbteriing  der  Aufnabnie  griisserer  (,)uantitiiten  von 
Xaliriing  fiir  die  drei  wiclitigsten  Malilzeiten  zu  Bette  gebracbt 
wurden. 
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111  alien  drei  Katefi’orieii  hat  die  Bettrulie  aueli  liier  den 
Zweek,  die  Arbeitsleistim^'',  wenn  nieht  autzulieben,  so  doeb  zu 
besebranken. 

\4m  ’Massa^i.’e  mid  Elektrieitiit  wurde  in  Yerscbiedenstein 
l.bnfange  Gebraneb  gemaebt. 

Es  ergab  sicb  dabei  eine  gauze  Stufenleiter  von  zweiinal 
tilglieber  allgemeiner  Massage  bis  zu  blosser  eininaliger  Baueb- 
Massage  des  Tages.  llingegen  wurde,  wenn  iiberbaupt,  bios 
Faradisation  des  Abdomens  ausgefiibrt. 

In  Bezug  auf  die  Ernabrung  warden  die  Patienten  dieser 
zweiten  Gruppe  ebenfalls  sebr  versebieden  gebalten. 

Festgebalten  ^vurde  bei  alien  an  der  Gepflogenbeit,  vier- 
mal  des  Tages  stets  ausserbalb  der  Mablzeiten  ^lilcb  zu  ver- 
abtblgen.  Bezuglicb  der  Mablzeiten  selbst  gelte  Folgendes  zur 
Kiebtselmur : 

Bei  jenen  Patienten , Avelcbe  an  den  gemeinsebaftlieben 
Mablzeiten  tbeilnahmen,  ersebeint  eine  stricte  Controle  der  ein- 
getubrten  Nabrungsmengen  unmoglicb ; bei  jenen  anderen  bin- 
gegen , welcbe  die  Mablzeiten  im  Bette  einzunebmen  gebalten 
waren,  unterschieden  sicb  die  Mablzeiten  in  Qualitat  und  Quan- 
titilt  kaum  von  jenen  der  strengen  Masteuren. 

Bei  der  Bestimmimg  der  hydriatischen  Massnabmen  und 
der  Auswabl  allfalliger  Medicamente  war  nur  die  Indication 
des  einzelnen  Falles  massgebend;  die  ersteren  Avurden  tiber- 
dies  init  der  sonstigen  Eintheilung  des  Tages  in  Einklang  ge- 
braebt. 

\Trgleicben  Avir  die  Resultate  der  beiden  Metboden  der 
Ernabrungseur , so  kbnnen  Avir  niclit  leugnen,  dass  Avir  aueb 
mit  der  modibeirten  Mastcur  im  Allgeineinen  reebt  giinstige 
Ertblge  erzielt  liaben;  dennoeb  stehen  die  pereentualen  Yer- 
biiltnisszablen  der  modibeirten  jenen  der  strengen  Cur  ganz 
erbelilieb  nacb. 


A.  Strenge  Masteuren. 

Nr.  1.  Prot.-Nr.  22  ex  1896. 

Fraulein  Ottilie  F.,  Wien,  38  Jahre  alt,  aufgenommen  am 
21.  Ill,  mit  Neurasthenie,  Catarrh,  intestin. 

KorpergeAvicht  fnettoj  38’60  Kgrm. 


Eriialu'ungscuren  (Mastcuren). 


295 


Beginn  cler  Erkrankung  1887  nach  einer  Taeniencur,  seither 
constante  langsame  Abmagerung , Magenbeschwerden , Unlust  zu 
essen,  Obstipation  init  Diarrhoe  wechseind,  Ilerzklopfen,  sowie  eine 
lieihe  anderei*  neurasthenischer  Beschwerden.  1888  Traubencur, 
1889  Karlsbad,  1891  Franzensbad,  1892  Levico,  1893  Abbazia^ 
1894  Meran.  Resultat  all  dieser  Massnahraen  negativ.  Brustorgane 
gesund,  Unterleib  meteoristisch  aufgetrieben.  Magen  niir  nach  auf- 
wiirts  etwas  gebliibt , rechte  Niere  deutlicli  tastbar,  ebenso  der 
Leberrand.  0 

Von  der  langen  Zeit  ihres  Anstaltsautenthaltes  wurde  Patientin 
bios  die  ersten  4 Woehen  vollstandig  zu  Bette  gehalten.  Von  da 
ab  wurden  systeinatische  Geliversuche  unternoinmen,  die  Bettruhe 
bios  auf  einige  Stunden  des  Tages  beschrankt,  so  zwar,  d(kss  Patientin 
von  der  13.  Woche  ab  bios  die  Zeit  von  12  Uhr  Mittags  bis  3 Ulir 
Kachmittags  zu  Bette  verbrachte  und  ebenso  die  ganze  weitere 
Zeit  liber  um  8 Uhr  Abend  zu  Bette  ging.  Allinalig  brachte  es 
Patientin  dahin , dass  sie  in  der  2.  Halite  ihres  Curaulenthaltes 
regehniissig  einen  Morgenspaziergang  von  1 '/-i  und  einen  solchen 
am  Nachmittage  von  2 — 2Yo  Stunden  absolviren  konnte. 

Die  Xahrungsaulhahine,  im  Antange  sehr  gering,  konnte 
schon  iin  Beginne  der  3.  Woche  zur  vollen  Hohe  der  Mastcurdiat 
gehoben  werden  und  verblieb  daselbst  bis  zuin  Schlusse.  Wie 
schon  benierkt,  wurden  die  Hauptinahlzeiten  (Mittag  und  Abend) 
die  ganze  Zeit  iiber  zu  Bette  liegend  eingenominen. 

Thera  pie:  Mit  Riicksicht  auf  die  labile  Darmfunction  Ab- 
reibungen , Sitzbiider,  Stainrauinschlage , Leibbinden.  Allgeineine 
Massage  ( in  den  letzteren  Woehen  bios  Bauchmassage ) , sowie 
Farado-Massage  des  Abdomens  vervollstilndigten  das  Programm  der 
mechanischen  Behandlung. 

Innerlich  wurde  je  nach  Bedarf  Macerationsdecoct  von  Fran- 
gula,  Heidelbeerabsud,  endlich  nach  jeder  Milchportion  Bicarbonas 
Sodae,  gegebenen  Falles  auch  Decoctum  radic.  Colombo  angewendet. 

Das  Korpergewicht , dessen  Zunahme  in  diesem  Falle , wie 


chon  bemerkt , 
olgendermassen : 

eine 

hbchst 

befriedigende 

war , gestaltete  s 

25./1II 

38-60 

Kgrm. 

2I./V.  . 

. . . 46-70  K 

grin. 

9,,  IV 

41-40 

V 

28./V.  . 

. . . 47-70 

n 

16. /IV 

42-30 

4. /VI.  . 

. . . 48-  — 

V 

28./JV 

44-20 

11 

11. /VI.  . 

. . . 49-40 

n 

-•/V 

45-40 

r> 

18./VI.  . 

. . . 49-90 

V) 

14.  V 

46-20 

n 

25./V1.  . 

. . . 50-75 

n 

« 


Wie  in  folgender  Tabelle  ersiclitlich,  verblieb  Patientin  den  ganzen 
Sommer  iiber  in  der  Anstaltsbehandlung ; allerdings  erzielte  sie  ein  Resultat, 
das  geradezu  gliinzend  zu  nennen  ist,  denn  das  Korpergewicht  vermehrte  sich 
um  voile  437o.  soniit  nahezu  um  die  Halfte  des  urspriinglichen  Gewichtes. 


296 


Dr.  Emil  Lowy: 


30., VI.  . . . 

50-95  Kgrm. 

9./V1I.  . . 

51-40  „ 

16./VI1.  . . 

52-10  „ 

23. /VII.  . . 

52'50  „ 

30./V11.  . . 

53-10  „ 

ll./VJJI.  . . . 53'60  Kgrm. 
21. /VIII.  ...  54  — 

30., VIII.  . . . 54-80  j,! 

15./IX 55*50 


AVir  ersehen  aiis  vorliegender  Tabelle : die  Dauer  dos  (,'iir- 
aufenthaltes  betrug  175  Tage  oder  25Wocben;  die  Zunahine  in 
toto  16’90  Kgrm.,  d.  i.  43’7  Procent  des  urspi-iinglichen  Kiii-per- 
gewichtes;  die  Durchschnittszunahme  ]>ro  AVoche  betrug  0*67  Kgi-ni. 
AVOihrend  das  Kurpergcwicht  vora  25. /111.  — 25./VI.  um  12'15  Kgrm. 
gestiegeii  war,  betrug  die  weitere  Zunahrae  in  nahezu  derselben 
Zeit  bis  15.  IX.  nur  noch  4‘75  Kgnn.,  eine  I'irscheinung,  die  wohl 
keiner  weiteren  Krklarung  bedarf,  der  wir  mehr  weniger  bei  jeder 
folgenden  Mastcur  begegnen  werden. 

Schliesslich  sei  iioch  bemerkt,  dass  die  Orusse  des  Erlblges 
ill  dieseni  Falle  iiicht  in  der  llaschheit,  Avohl  abcr  in  der  Suinnie 
der  Gewichtszunahme  zii  suchen  sei. 


Nr.  2. 

Frau  Alalvine  v. 


Prot.-Nr.  196  ex  1896. 

F.,  Ungarn,  32  Jalire  alt,  aufgenonimen  am 


20. /AG.  init  Enteroptosis,  „Dyspepsia  nervosa“,  Toi'iior  intestiiialis. 
KbrpergeAviclit  (netto)  48’ 1 Kgrm. 

Patientin  mittelgross , Reduction  des  Kbrjiergewiclites  mitt- 
leren  Grades,  Magen  ftir  die  Aufnahme  der  erforderlichen  Xahrungs- 
mengen  aiisgesprochen  tolerant  (Avie  sich  in  der  Folge  zeigte). 
Beginn  der  Mastcur  22. /AM.,  Korpergcwiclit  am 

. 57-95  Kirrm. 


22./V1.  . . . 

48-40  Kgrm. 

28./AM1.  . 

30./V1.  . . . 

51-50  „ 

4./VIII.  . 

7./VII.  . . 

.52-70  „ 

ll./ATIl.  . 

14./AMI.  . . 

54-70  ,, 

14./ATII.  . 

21. /ATI.  . . 

56-30  „ 

59-  — 

60- 20 

61-70 


Dauer  der  Cur  54  Tage,  id  est  circa  8 AA'ochen. 

Zunahme  in  toto  13’30  Kgrm.  oder  27'4  Procent  des  An- 
fangsgewichtes;  im  Durchschnitt  pro  AA^oche  I’GG  Kgrm 
In  diesem  Falle  selion  Avir  eine  ebenso 
sammtzunahme  des  KorpergCAvichtes  als  aiich  die  Zunalimen 
einzelnen  AVoclien  constant  eine  giinstige  Ziffer  aufAA  eisen ; A\  icder 
zeichnen  sich  die  ersten  3 AA'oclien  von  den  folgenden  durcli  be- 
sonders  grosse  Differenzen  aus.  Zii  erAA-iihnen  ist  nocli,  dass  Patientin 
5 AA'ochen  zu  Bette  gchalten  Avurde,  die  restlichen  3 AA’ochen  syste- 
inatisclie  Riickkelir  zu  normaler  Lebensfiilirung. 


bcfriedigcnde 


Ge- 

der 


23./X. 


Nr.  3.  Prot.-Nr.  184  ex  1895. 

Frau  Alatliilde  0.  aus  AVien,  44  .lalire  alt,  aufgenommen  am 


Ernahruugsciu’eii  (Mastcuren). 
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lien  mobil.  dexter^  bedentende  Unterernahriing,  hochgradiger 
MeteorismuS;,  sehr  hiiiifige  DiaiThoen,Verstiminiingszustande,  scdilechter 
Schlaf,  hilufig  auftretende  Schmerzen  in  abdomine,  die  nicht  nur 
aiif  die  Wanderniere , sondern  auch  auf  iibermassige  Gasentwick- 
liing  iin  Darme  zuriickzufiiliren  waren. 

Heginn  der  Mastcnr  24./X.,  Korpergewicht  (netto)  44'10  Kgnn. 

5 Wochen  Bettruhe , sofortige  Darreicluing  von  geinischter 
Kost  nnd  Milch.  Innerlich  Spiritus  carvi.  Menthol,  Creosot  init 
Sacchar.  lactis  in  abwechselnder  Keihe. 

Ilydriatische  Proceduren  von  Anbeginn:  (Stainmumschlage, 
Abreibungen  nnd  Sitzbiider  [combinirt]),  allgenieine  Massage  zwei- 
inal  taglieh,  dabei  einmal  tilglich  Bauchmassage  nnd  einraal  Farado- 
Massage  des  Abdomens  diollej. 

Nach  5 AVochen  langsame  Angewohnnng  normaler  Lebcns- 
weise  in  Bezug  anf  Bewegnng;  selbstredend  Fortsetznng  der 
Hydriatica,  der  Massage,  Anwendung  von  Colombo,  abvcchselnd 
mit  Pleidelbeer,  Brom  mit  ausgezeichnetem  Erfolge. 

Korpergewicht  am 


24.  X 4 4' 10  Kgrm. 

4./X1 47—  ,, 

ll./XI 47-90  !! 

19.,  XI 46-60  „ 

2.VX11.  . . . 49-40  „ 


9./X11.  . . . 50-40  Kgrm. 

16./XI1.  . . . 50-90  ., 

23./X1I.  . . . 52-60  '. 

6./I.  1896  . 54-50  ,, 

13./1 55-40  „ 


Daner  des  Curaufenthaltes  82  Tage  oder  circa  12  Wochen. 

Gesammtznnahme  11-30  Kgrm.  oder  25-6  Procent  des  nr- 
spriinglichen  Korpergewichtcs. 

Zunahme  ])ro  Woche  0-94  Kgrm. 

Mit  Ansnahme  der  Zeit  vom  11. /XI. — 19. /XL,  wo  wir  einen 
Kiickgang  des  K6r])ergewichtes  um  P30  Kgrm.  constatiren,  sehen 
wir  in  diesera  Fade  eine  constante,  nahezu  gleichmassige  Zunahme 
desselben,  welche  sich  auch  auf  die  Zeit  erstreckt,  wahrend  wel- 
cher  die  Patientin  nur  einzelne  Stunden  des  Tages  zu  Bette  ver- 
brachte. 

Die  Hauptmahlzeit  (Mittags)  wurde  die  gauze  Zeit  fiber  unter 
Bettruhe  der  Patientin  verablblgt. 


Nr.  4.  Prot.-Nr.  40  cx  1895. 

Frau  Jenny  1.  aus  Steiermark , 25  Jahre  alt,  aufgenommen 
am  23./1V.  1895. 

Korpergewicht  (netto)  42-7  Kgrm. 

Angstneurose,  Aufregungszustande,  bedentende  lieductiou  des 
Korpergewichtcs,  appetitlos,  schlechtcr  Schlaf,  Obstipatio,  Schmerz 
in  der  rechten  Niercngegend,  Enteroptosis. 
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5 AV'^ochcn  Eettruhe , sodann  4 Wochen  Angewdhnung  an 
normale  Lebensfiihrung , die  ganze  Zeit  iiber  Hydriatica  fStamra- 
umschlage,  Abreibungen,  nachher  Halbbiider),  die  ganze  Zeit  hin- 
diu’cli  Massage  in  der  gewbhnlichen  Weise.  Intern:  Broni. 

Korpergewiclit  am 


2 8. /IV 

42'7  Kgrm. 

3./VI.  . . . 

. 50- — Kgrm. 

6./V 

44-7  ,, 

16./VI.  . . . 

. 51-10  „ 

13./V 

46-10  „ 

23./V1.  . . . 

. 52-20  „ 

20./V 

47-85  „ 

l./Vll.  . . 

. 53.—  ,, 

26./V 

49-15  „ 

Dauer  des 

( biraulenthaltes 

6 1 Tage  oder 

circa  9 Wochen 

(iesammtzunabme  10'30  Kgrm.  oder  24’1  Procent  des  An- 
fangswichtes. 

Znnabme  pro  Woche  1'14  Kgrm. 

Auch  in  diesem  Falle  ist  die  Gewichtszunahme  derart  ver- 
theilt,  dass  der  grossere  Antheil  der  Zeit  der  Bettruhe,  respective 
der  ersteii  Halfte  der  Cur  entspricbt,  eiue  Erscheinung,  die  wir 
ja  auch  in  Reconvalescenz  nacb  acuten  Erkrankungen  constatircn 
koniien,  der  wir  indess  im  allgemeinen  Theile  Erwalinung  getban 
haben. 


Nr.  5.  Trot. -Nr.  1;34  ex  1896. 

Frau  Sophie  S.  aus  Bohmeii,  34  Jahre  alt. 

Korpergewiclit  fuettoj  43'4  Kgrm. 

Atonic  des  Magens  imd  Darmes,  ausgesprochene  Enteroptose, 
seit  circa  10  .lahren  bedeutende  Abmagerung,  Aufstossen , hart- 
niickige  Obstipation. 

Beginn  der  Mastcur  20./V11.,  Korpergewiclit  am 

20./V11.  . . . 43-40  Kgrm. 

5./1X 52-80  „ 

Dauer  der  Cur  48  Tage  oder  7 Wochen. 

Zunabme  in  toto  9-40  Kgrm.  oder  21 ’6  Procent  des  ur- 
spriinglichen  Korpcrgewichtes. 

Zunabme  pro  Woche  1'34  Kgrm. 

Bettruhe  bios  2 Wochen. 

Hydriatica,  Massage,  Faradomassage  in  gewohnlicber  Weise. 
Intern:  Bicarbonas  Sodae  (10 — 12  Grm.  pro  die). 

In  Rucksicbt  auf  die  kurze  Dauer  der  Cur  ist  der  Erfolg  in 
di('sem  Falle  als  iiusserst  giinstig  zu  bezeichnen. 

Nr.  6.  Prot.-Nr.  17  8 ex  1895. 

Friiulein  Mathilde  A.,  Wien,  18  .lahre  alt.  Neurasthenic, 
Depressionszustande,  Masturbation,  bedeutende  Unterernahrung. 
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Korpei 


gewicht 


(netto)  am 


21. /IX.  . 

. . . 40-30  Kgrm. 

4./XI 

47-50  Kgrm. 

27./IX.  . 

. . . 41-55 

T) 

11. /XI 

48-10 

11 

4./X.  . 

. . . 42-30 

n 

25./XI 

48-70 

a 

11. /X.  . 

. . . 43-60 

V 

2. /XII.  . . . 

49-  — 

V 

2L/X.  . 

. . . 45-  — 

9./XH 

49- 

28./X.  . 

. . . 45-80 

n 

Ganze 

Dauer  80  Tage  oder  IIV2  Wochen. 

Gesammtzimahme  8'70  Kgrm.  oder  21 ’5  Procent  des  ur- 
S])riinglichen  Korpergewichtes. 

Zimahme  j)ro  Woche  0'75  Kgnn. 


lu  diesem  Falle  sind  die  letzten  Wochen  durch  minime  Zu- 


nahmen  bemerkenswerth. 

Bettruhe  dauerte  5 Wochen,  die  Gesammtzimahme  erscheint 
mit  Riicksicht  auf  das  procentuale  Verhiiltniss  befriedigend , wie- 
wohl  das  ausgesprochen  energielose  Individimm  nur  sehr  schwer 
znr  Aufnahme  der  vollen  Diiltrationen  zu  bewegen  war. 


Nr.  7.  Prot.-Nr.  189  ex  1895. 


Frau  Helene  8.,  Wien,  33  Jahre  alt. 

Hysteric,  Fibroma  uteri  geringer  Grosse,  profuse  protrahirte 
Menses,  seit  .Jahren  merklicher  Riickgang  der  Ernahrung,  Aniimie, 


schlechter  Schlaf.  — Mastcur. 
Korpergewicht  am 

3./XH.  . . . 60‘50  Kgrm. 
16./XH.  . . . 62-70  „ 

23./XH.  . . . 62-75  „ 

1.  I.  1896  . 63-65  „ 

7./1 65  65  ,, 


14./1 67- — Kgrm. 

21. /1 68-20  „ 

28./1 69-80  ,, 


4./H 71-— 

11. /H 72-— 


Ganze  Dauer  der  Cur  65  Tage  oder  circa  9 Wochen. 

Zunahrae  in  toto  11-5  Kgrm.,  d.  i.  19  Procent  des  ursi)rung- 
lichen  Gewichtes. 

Zunahme  pro  Woche  1-27  Kgrm. 

Die  wesentliche  Gewichtszunahme  in  diesem  Falle  verdient 
mit  Riicksicht  auf  die  vorhandenen  profusen  Menstrualblutungen 
voile  Beachtung. 

Die  Therapie  bewegte  sich  in  dem  wiederholt  angedeuteten 
Rahmen ; von  Wasserproceduren  wurden  Halbbader  und  Sitzbader 
angewendet.  Intern  Brom,  zeitweise  Chloralhydrat  verabfolgt. 


Nr.  8.  Prot.-Nr.  102  ex  1895. 

Frau  Sophie  E.,  Ungarn,  34  Jahre  alt.  Reconvalescent  nach 
Perineoplastik,  seit  3 Jahren  nach  dem  letzten  Puerperium  bedeu- 
tende  Abmagerung,  dyspeptische  Bcschwerden,  rechte  Niere,  sowie 
Leber  herabgestiegen. 
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- Korpergewicht  am 
45-45  Kgrm.  1 30./VIL 

^7-40  „ 

48-10  „ 

50-50  „ 


51- 15  Kgrm. 

52- 40  „ 

53- 85  „ 

54- 05  „ 


!Mastcur. 

I./VII.  . . 

8.'/Vn.  . . . ‘17-40  „ 6./V11I. 

15./VI1.  . . . 48-10  „ 13./VI11. 

23./V1I.  . . . 50-50  „ 16./VIII. 

Dauer  der  Cur  47  Tagc  oder  G’/.^  Wochen. 

Zunahrae  in  toto  8-GO  Kgrm.  oder  18-9  Procent  des  urspriiiig- 
lic'hen  Gewichtes. 

Zunahme  pro  Woche  1-34  Kgrm. 

4 Wochen  Bettruhe,  sodann  2'/2  Wochen  arnbulante  Weiter- 
hehandlung. 

Therapie  ohne  wesentliche  Ab-wcichung  von  der  hisher  an- 
geliihrten  Norm. 

Die  auffallend  geringe  Zunahme  zwischcn  dem  30. /VII.  und 
G./VIll.  fallt  in  die  Zeit  der  Menses  und  bietet  des  Weiteren  nichts 
Auffalliges. 

Nr.  9.  Prot. -Nr.  147  ex  18  94. 

Frau  Flora  R.,  Wien,  29  Jahre  alt.  Hysteric,  Angstzustande, 
schlechter  Schlaf,  Neigung  zu  Diarrhoen  (Angstdiarrhoen  i.  ( Ibjectiv 
kein  abnormer  Refund. 

Vorweg  sei  bemerkt,  dass  Patientin  vom  2G./VI.  bis  5. /IX. 
unter  hydriatischer  und  Rrombehandlung  in  der  Anstalt  stand  und 
schon  Avahrend  dieser  10  Wochen  ihr  Korpergewicht  von  45-40 
(netto)  auf  49-GO,  d.  i.  um  4-20  Kgrm.  stieg.  Patientin  ging  sodann 
nach  Ilause,  kehrte  jedoch  am  G./X.  wieder  in  die  Anstalt  zuriick, 
nachdem  ihre  nervosen  BeschAverden  nicht  nachgelassen  hatten. 

eines  vorher  abffehaltenen  Consiliums  Avar  der 


Das  Ergebniss 


abgehaltenen  Consiliums  Avar 


Entschluss , die  Patientin  einer 


strengen 


TFc /r- j¥i7c/(  c/ r sell 0 n C u r 


zu  unterziehen 


KorpergeAvieht  beim  Beginne  derselben  am 


G.  X.  ... 

49  90  Kgrm. 

9./XI.  . . . 

5G  35  Kgrm. 

12./X.  . . . 

52-50 

?• 

IG./XI.  . . . 

57-95 

19./X.  . . . 

53-40 

23 /XI.  . . . 

58-70  „ 

2 G./X.  . . . 

54-50 

n 

30./X1.  . . . 

4./ XI.  . . . 

55-70 

y 

Dauer  der 

Cur  5G 

Tage  oder  8 Wochen. 

Zunahme 

in  toto : 

9-40  Kgrm.,  d.  i.  18-8 

Procent  des 

1-17  Kgrm. 


ur- 

— ^ ^ - 

sjirtinglichen  GcAvichtes. 

Zunahme  pro  Woche 
Die  in  Rede  stehende  Mastcur  unterscheidet  sich  von  den 
iibrigen  hier  angefiihrtcn  dadiirch,  dass  in  diesem  Fade,  und  zAvar 
nur  in  diesem  einen  Fade  kcinerlei  hydriatischc  Proccduren  in  ^Vn- 
Avendung  kamen.  Es  geschah  dies  im  Einverstandnisse  und  auf  aus- 
driicklichen  Wunsch  des  betretfenden  Hausarztes  cinerseits,  ander- 


seits  aber  experimenti 
stricte  nach  den 


causa,  um  cine  Wei  r-M  itch  ell (’ur 


Angaben 


des  Autors  durchzufiihren. 
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Der  Verlauf  und  Erfolg  dieser  Cur  difterirt  uicht  weseutlich 
von  den  iibrigen;  dennoch  wurden  bei  alien  nachfolgenden  Curen 
Hydriatica  in  Anwendung  gezogen , weil  die  letzteren  sowohl  zur 
Bekilmpfung  einzelner  Symptome  als  auch  fiir  den  gedeihlichen 
Fortgang  des  Stoffwechsels  im  Allgemeinen  kaum  durch  eine  andere 
Massnahme  zu  ersetzen  waren  (siehe  allgemeine  Besprechung/. 

Nr.  10.  Prot.-Nr.  49  ex  1895. 

Frilulein  N.  K.,  Wien,  22  .Jahr  alt. 

Allgemeine  mangelhafte  Entwicklung,  mangelhafte  Ernahrung, 
Kbrpei’gewicht  im  Beginne 


14./V 42‘ — Kgrm. 

2 9. /IX 48  60  „ 


Daiier  der  Cur  139  Tage  oder  20  Wochen. 

Zunahme  in  toto : 6'60  Kgrm.,  d.  i.  15'7  Procent  des  ur- 
spriinglicben  Kurpergewiclites. 

Zunahme  pro  Woche  0 3 3 Kgrm. 

In  Anbetracht  des  geringen  Anfangsgewiclites  von  42 • — Kgrm. 
ergibt  eine  Zunahme  von  6'60  Kgrm.  die  immerhin  respectaljle 
Procentzahl  von  15’7.  Nichtsdestoweniger  muss  die  Zunahme  sowohl 
absolut  betrachtet  als  anch  mit  Riicksicht  auf  den  langen  Curauf- 
enthalt  von  20  Wochen,  wovon  Patientin  voile  G Wochen  zu  Bette 
verbrachte,  als  cine  hochst  unziireichende  bezeichnet  und  die  iMast- 
cur  als  eine  misslungene  betrachtet  werden. 

Die  Erklarung  hiefiir  ist  darin  zu  suchen,  dass  Patientin  iiber- 
haupt  nie  gewohiit  war,  normaleNahrungsmengen  aufzunehmen,  daher 
umsoweniger  fiir  die  Aufnahme  grosserer  (iuantitaten  trainirt  werden 
konnte.  Ueberdies  mogen  individuelle  Eigenthiimlichkeiten  hiiutig 
genug  fiir  die  Erzielung  grosserer  Zunahmen  ein  Hinderniss  bieten. 

Nr.  11.  Prot.-Nr.  167  ex  1896. 

Frau  K.  A.,  Budapest,  27  Jahre  alt. 

In  raschcr  Aufeinanderfolge  eine  normale  Ceburt,  zweimal 
Abortus.  Seither  ist  Patientin  entkraftet,  herabgekommen,  aniimisch. 
Erschlatfung  des  Magens  und  Darmes,  Enteroptosis,  Obstipation. 

.Mastcur,  Korpergewicht  am 


25  /IX 48A5  Kgrm. 

3./X1 54-50  „ 


Dauer  der  Cur  39  Tage  oder  5 '/a  Wochen. 

Zunahme  in  toto:  6'35  Kgrm.,  d.  i.  13-1  Procent  des  ur- 
spriinglichen  Korpergewichtcs. 

Zunahme  pro  Woche  1‘35  Kgrm. 

Der  ausgesprochen  giinstigen  Durchschnittszunahme  von 
1'35  Kgrm.  pro  Woche  steht  cine  relativ  geringe  Gesammtzunahme 
von  6'35  Kgrm.  entgegen.  Dieses  unvollstilndige  und  ungiinstige 
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Ivesultat  ist  auf  die  kurze  Dauer  der  Cur,  respective  auf  die  Un- 
gcduld  der  Patientin,  die  vorzeitig  abreistc,  znrlickzufiihren. 

Nr.  12.  Prot.-Nr.  10  cx  189;'). 

Frilulein  Adoliine  H.,  Wien,  36  Jahre  alt. 

Hysteria.  Patientin  stand  wiederholt  in  Anstaltsbehandlnng.  Es 
bandelte  sich  zwar  nicht  um  eine  Hysteria  gravis,  dennoch  waren  die 
Erseheiniingen  der  Krankheit  constant  (lualend  und  brachten  die 
I’atientin  nahezu  an  die  Grenze  der  Existenzfilhigkeit. 

Patientin  ist  gross  und  erscheint  bei  cinem  Korpergewichte 
von  55‘8  Kgrm.  in  Musculatur  und  Fett  sehr  herabgekominen, 
anainisch.  Schlaf  schlecht,  Nalirungsaufnahme  unzureichend,  Ver- 
dauung  unregelinassig. 

Mastcur,  Korpergewicht  am 

4./II 55'80  Kgrm. 

21. /HI ()3*05  „ 

Dauer  der  Cur  47  Tage  oder  circa  7 Wochen. 

Zunahme  in  toto  • 7’25  Kgrm.,  d.  i.  12‘9  Procent  des  ur- 
spriinglichen  Gewiclites. 

Zunahme  pro  AVoche  1'03  Kgrm. 

Das  Resultat  der  Mastcur  als  solcher  ist  als  ein  mittleres 
aufziifassen ; dabei  sei  vorweg  bemerkt,  dass  es  sich  in  diesem 
Falle  um  ein  „alteres  Frilulein “ bandelte,  eine  Kategorie,  die  wohl 
iiberbaupt  keine  besonders  geeigneten  Objecte  fiir  diese  Curmethode 
liefert.  Bei  dieser  Gelegenheit  sei  darauf  hingewiesen , wie  dies 
schon  bei  der  allgemeinen  Besprechung  geschah , dass  wir  auch 
von  einem  gliinzenden  Resultate  einer  Mastcur  kaum  die  Behebuug 
der  hysterischen  iSymptome  erwarten  diirfen.  Immerhin  aber  ver- 
schaften  wir  dem  Patienten  geniigeude  und  dankenswerthe  Erleich- 
terung,  wenn  wir  ihn  gegen  seine  Feinde  widerstaudsfahiger  und 
duldsamer  machen  und  ihn  mit  besseren  und  wirksameren  Schutz- 
vorrichtungen,  wie  solche  in  einer  Hebung  der  Ernilhrung  eo  ij)so 
gelegen  sind,  ausstatten.  Dann  erst  nach  einer  moglichst  aus- 
giebigen  Hebung  des  vegetativen  Betindens  wird  der  Hebei  an  dem 
wirksamen  Punkte,  id  est  an  der  iitiologischen  Seitc  des  Leidens 
anzusetzen  sein  (siehe  S.  Freud’s  einschlilgige  Arbeiten). 

Nr.  13.  Prot.-Nr.  179  ex  1895. 

Frau  Olga  P.,  AVien,  26  Jahre  alt.  Neurasthenic,  vor  6 AA'ochen 
partus,  vier  Jahre  verheiratet;  in  dieser  Zeit  durch  Unregelmilssig- 
keiten  im  Essen  und  sonstiger  Lebensfiihrung  bedeutend  herabge- 
kommen. 

Alastcur,  Kbri)ergewicht  am 

24. /IX 4 3' — Kgrm. 

4./X1 48-50 
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Dauer  der  Cur  42  Tage  otler  G Wochen. 

Zunahme  in  toto:  5‘50  Kgrra.,  d.  i.  12‘7  Procent  des  ur- 
spriinglichen  Korpergewichtes. 

Zunahme  pro  Woche  O' 91  Kgrm. 

ilittleres  Kesultat , unzureichende  Dauer  der  Cur , iil)erdies 
keine  geniigende  Nahrungsaufhahme. 

Nr.  14.  Prot.-Nr.  27  ex  1895. 

Frau  llosa  W.,  NVien,  31  Jahre  alt. 

^lassige  Reduction  des  Korpergewichtes,  allgemeine  Mattig- 
keit,  Depressionszustandc  leichten  Grades. 

31astcur,  Kor})ergewicht  am 

9./1V 50'50  Kgrm. 

17./V 56  80  ,, 

Dauer  der  Cur  39  Tage  oder  Wochen. 

Zunahme  in  toto:  G 30  Kgrm.,  d.  i.  12'4  Procent  des  ur- 
spriinglichen  Gewichtes. 

Zunahme  per  Woche  1'19  Kgrm. 

Nr.  15.  Prot.-Nr.  174  ex  1895. 

Frau  Johanna  8.,  36  Jahre  alt. 

Neurasthenie,  Exaltationszustiinde,  schlechter  Bchlaf,  Ren  mohilis 
dexter.  Anaemia  post  abortum  cum  metrorrhagia. 

3Iastcur,  Korpergewicht  am 

14. /IX 51'40  Kgrm. 

22./X 57-75  „ 

Dauer  der  Cur  39  Tage  odor  5Y2  Wochen. 

Zunahme  in  toto:  G*35  Kgrm.  oder  12'3  Procent  des  ur- 
sprtinglichen  Kiirpergewichtes. 

Zunahme  pro  Woche  1'15  Kgrm. 

In  Anbetracht  der  kurzen  Dauer  der  Cur  ist  das  Resultat 
in  diesem  wie  im  vorerwahnten  Falle  ein  giinstiges  zu  "nennen. 

Nr.  16.  Prot.-Nr.  17  ex  1896. 

Frau  Josefine  W.,  Wien,  34  Jahre  alt. 

Chronischer  Dickdarmkatarrh,  Dilatatio  ventriculi,  dyspei)tische 
Erscheinungen  nach  den  Mahlzeiten.  llochgradige  Reduction  des 
Korpergewichtes. 

31astcur,  Korpergewicht  am 


21./II 33-80  Kgrm. 

28./III 37-80  „ 


Dauer  der  Cur  3G  Tage  oder  5 Wochen, 

Zunahme  in  toto:  4 Kgrm.,  d.  i.  12  Procent  des  urspriing- 
lichen  KorpergeAvichtes. 

Zunahme  pro  Woche  0'80  Kgrm. 
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Sehr  grosse  lutoleranz  gegen  grossere  Nahrungsmengen, 
mangelnde  Geduld  imd  Energie  seiteiis  der  Patientin , vorzeitiges 
Abbrechen  der  Cur,  nichtsdestoweniger  relativ  gtinstiger  Erfolg. 

Nr.  17.  Prot.-Nr.  48  ex  1896. 

Helene  II.,  Klausenburg,  14  Jahre  alt.  Gastro-Nephroptosis 
reclits,  atonischer  Magen  3 Querfinger  unter  den  Nabel  reichend. 
Von  jeher  schwachliches  Kind,  im  letzten  Jalire  Maseru,  seitlier 
weitere  bedeutende  Gewichtsreduction. 

Mastcur.  Koi’pergewicht  am 

15. /V 2~r — Kgrin. 

7./V11 30*1  „ 

Dauer  der  Cur  53  Tage  oder  7 '/a  Wochen. 

Zunahme  in  toto  3’ 10  Kgrm.,  d.  i.  11 '5  Procent  des  iirspriing- 
lic'lien  Gewicbtes. 

Zunahme  pro  Woelie  0’41  Kgrm. 

Wie  im  vorigen  Ealle,  so  auch  in  diesem  sehr  schwierige 
Verhaltnisse  fur  rationelle  Auffutterung,  insbesondere  hot  die  liege- 
lung  der  Dannfunction  trotz  der  Anwendung  von  Klysmen,  Eran- 
gula.  Massage  und  Farado-Massage  die  allergrossten  Schwierig- 
keiten.  Uebei’dies  kani  nocb  vorzeitiges  Abbrechen  der  Cur  hinzu. 

Nr.  18.  Prot.-Nr.  26  ex  1895. 

Fi'au  Hedwig  B.,  Wien,  36  Jahre  alt.  Hysteria,  Zwerchfell- 
krampl'e , Stridor , allgemeine  Muskelscliwache  , psychische  Ermii- 
dung,  Depressionsziistilnde.  Schwere  Scbicksalsschliige  iibei’standen. 

Psyebotherapie,  Mastcur.  Korpergewicht  am 

9./IV 56'20  Kgrm.  (Patientin  gross) 

16. /IV 56-80  „ 

23./1V 56-80  „ 

bO./lV 56-90  ,, 

7./V 59-20  „ 

14./V 60-70  ,. 

21./V 62-20  „ 

Ganze  Dauer  der  Cur  43  Tage  oder  6 Wochen. 

Zunahme  in  toto  6 Kgrm.  oder  10’7  Procent  des  urspriing- 
lichen  Gewichtes. 

Zunahme  pro  Woche  1 Kgrm. 

Es  sei  in  diesem  Falle  besonders  darauf  hingewiesen , dass 
Patientin  wahrend  den  ersten  3 Wochen , wilhrend  welcher  Zeit 
sie  vollstilndig  zu  Bette  gehalten  wurde,  das  IMinimum  von  70Dgrm. 
an  Korpergewicht  gewann  und  erst  in  den  folgenden  3 Mochen, 
wahrend  Patientin  auf  die  normale  Lebensweise  trainirt  wurde,  die 
im  Ganzen  befriedigende  weitere  Zunahme  von  5*30  Kgrm.  erzielt 
wurde.  Schliesslich  konnte  Patientin,  die  bei  ihrer  Ankunft  kaum 
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im  Stantle  war,  die  Trej)pe  vom  I.  Stocke  herabzugehen,  Prome- 
naden  von  2Y2  Stunden  in  continiio  absolviren  (von  Sulz  nach 
Hochrotherd  und  retour). 

Therapie  bewegte  sich  in  deni  gewbhnlichen  Kahnien  (siehe 
allgenieine  Bemerkungen). 

Nr.  19.  Prot.-Nr.  16  ex  1895. 

Frau  Grethe  P.,  Wien,  24  .iahre  alt.  Jnnerhalb  2^2  Jabren 
zweiinal  Partus,  das  zweite  Mai  vor  4 Monaten.  4 Wocben  nacb 
deni  zweiten  Partus  Metrorrbagie  ex  residuis  fAuski’atzungj,  Aniimie, 
allgenieine  Bcbwilcbe,  x\ppetitlosigkeit. 

Mastcur.  Korpergewicbt  am 


28./1 60-50  Kgrni. 

4./HI 66-80  „ 


Dauer  der  Cur  36  Tage  oder  5 Wocben. 

Zunabme  in  toto  6'30  Kgrm.  oder  10'4  Procent  des  ursprting- 
liclien  Gewicbtes. 

Zunabme  pro  Wocbe  1*26  Kgrm. 

Ungestorter  normaler  Verlauf  der  Cur,  nabezu  gleicbmassige 
Zunabme  in  den  einzelnen  Wocben. 

3 Wocben  Bettrube,  2 Wocben  Bewegung. 

Nr.  20.  Prot.-Nr.  20  ex  1895. 

Frau  Caroline  F.,  Bobnien,  25  .Jabre  alt.  10  Tage  vor  Ein- 
tritt  Abrasio  mucosae  uteri  wegen  Endometritis  byperplastica.  Auf- 
fallend  graciler  Korperbau,  bocbgradige  Aniimie  (Fletschl  45). 

Mastcur.  Korpergewicbt  am 

19. /Ill 41-4  Kgrm. 

12./1V 45-6  „ 

Uauer  der  Cur  25  Tage  oder  3^2  Wocben. 

Zunabme  in  toto  4'20  Kgrm.,  d.  i.  10  Procent  des  urspriing- 
liclien  Gewicbtes. 

Zunabme  pro  Wocbe  1’20  Kgrm. 

Bemerkenswertli  in  dieseni  Falle  ist  die  Zunabme  des  Korp  er- 
go wicbtes  um  10  Procent  in  der  sebr  kurzen  Dauer  von  3^/2  Wocben, 
daber  das  Resultat  als  ein  relativ  giinstiges  bezeicbnet  werden  muss. 

Nr.  21.  Prot.-Nr.  73  ex  1895. 

Fi-au  Clara  P.,  Bobnien,  38  Jabre  alt.  Hysterie,  Depressions- 
zustiinde  (Patientin  scbwerborig),  grosse  Erscbopfbarkeit  der  Muscu- 
latnr,  Atonie  des  Darnies. 

Mastcur,  Korpergewicbt  am 


3./V11 53-60  Kgrm. 

14./V11 58-90  „ 


Dauer  der  Cur  46  Tage  oder  6Y2  Wocben. 

Fortschritte  der  Hydrotherapie. 
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Zimahme  in  toto  5‘30  Kgrm.  oder  9’8  Procent  des  urspriing- 
lichen  Gewiclites. 

Zunahme  pro  Woche  0*81  Kgrm. 

Nr.  22.  P rot. -Nr.  3 7 ex  1895. 

Frau  Antonia  G.,  Wien,  35  Jahre  alt.  Depressionszustande, 
Angstgefiihle , auftalliges  Nachlassen  der  Energie  nach  sclnveren 
Gemiithsaffecten  (2  Kinder  in  rascher  Aiifeinanderfolge  gestorben), 
vorher  war  Patientin  eine  ausgeglichene  nervengesnnde  Fran. 

Mastciir.  Korpergewicht  am 

22./IV 56  70  Kgrm. 

26./V 62*—  „ 

Dauor  der  Cur  35  Tage  oder  5 Wochen. 

Zunahme  in  toto  5*30  Kgrm.  oder  9*3  Procent  des  urs])riing- 
lichen  Korpergewichtcs. 

Zunahme  pro  Woche  1*06  Kgrm. 

Das  Resultat  der  Cur  erscheint  mit  Bezug  auf  die  Gewichts- 
zunahme  und  den  kurzen  Aufenthalt  von  5 Wochen  als  ein  durch- 
wegs  befriedigendes ; ebenso  stellte  sich  wieder  eine  erhebliche 
Zunahme  der  Energie  und  des  Kraftgefiihls  ein.  Ganz  besonders 
bemerkenswerth  wird  der  P^all  jedoch  durch  den  Umstand , dass 
Patientin  sich  in  den  ersten  Wochen  der  Graviditat  befand , \\  ie 
sich  nachtraglich  herausstellte ; bei  der  Aufnahine  Avar  uns  hievon 
ebenso  Avenig  bekannt  als  dem  Wiener  Consiliarius  und  der 
Patientin  selbst.  Zwar  wurden  Avir  im  Verlaufe  der  Cur  dui’ch  das 
Ausbleiben  der  Menses  und  andere  Symptome  (Ueblichkeiten  etc.) 
zu  der  Vermuthimg  einer  Graviditat  hingezogen , nachdem  Avir 
aber  die  Ueberzeugung  gCAvonnen  batten,  dass  Patientin  alle  vor- 
genommenen  Proceduren  (Abreibungen , allgemeine , soAvie  Bauch- 
massage)  ausgezeichnet  vertrage , so  setzten  Avir  alle  Massnahmen 
ndiig  fort,  ohne  auch  nur  im  Mindesten  storend  auf  die  Graviditat 
einzuwirken,  eine  Erfahrung,  Avelche  Avir  uns  in  spateren  analogen 
Fallen  zu  Nutzen  machen  konnten. 

Nr.  23.  Prot.-Nr.  76  ex  1895. 

Friinlein  Else  M.,  AVien,  21  Jahre  alt.  ScliAvere  De])ressions- 
zustiinde  nach  selir  traurigen  Lebcnsschicksalen,  haufige  P)ronchial- 
katarrhe,  im  letzten  Winter  Induenza;  zarte  Constitution. 

Mastcur  (absolutcr  Misscrfolg  in  Bezug  auf  Zunahme  des 
KorpergeAvichtes). 

KorpergeAvicht  am 

6 /VI 47'8  Kgrm. 

26./V11 48*75  „ 

Dauer  der  Cur  51  Tage  oder  7 Wochen.  Zunahme  in  toto 
0*95  Kgrm.  oder  1*9%  des  urspriinglichen  KorpergeAvichtes. 

Zunahme  pro  Woche  0*13  Kgrm. 
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Wie  schon  oben  bemerkt,  erscheint  in  diesem  Fulle  der 
directe  Erfolg  der  Cur  ganz  negativ.  Nachdein  die  Mastciir  als 
seiche  fallen  gelassen  wurde , verblieb  Piitientin  nocli  bis  zuni 
22./V’lIl.  in  der  Aiistaltsbehindlung;  es  konnte  aueh  in  der  Folge 
bei  gewbhnlicher  Lebensvveise  keine  Gewichtsziinahine  erzielt  werden. 
Patientin  war  trotz  eifrigen  Strebens  ihrerseits  und  trotz  Anwen- 
dung  aller  gebrauchlichen  Hilfsinittel  nicht  in  der  Lage,  grossere 
Nahrungsmengen  aufzunelimen.  Aehnliche  Vorkoinmnisse  werden 
wohl  jedcm  objectiven  Beobachter  zeitweise  unterlaufen. 

Xr.  24.  Prot.-Nr.  171  ex  1896. 

Frau  Rosa  W.^  Ruinanien,  28  Jahre  alt.  Hysteria,  3 Jahre  ver- 
heiratet,  nieraals  menstruirt,  seit  einem  Jahre  erbricht  Patientin 
Jede  eingenommene  Mahlzeit,  ist  daher  sehr  herabgekoramen. 

.Mastcur.  Korpergewicht  am 

29./X.  1896'.  . 36-10  Kgrm. 

14./I.  1897  . . 45-40  „ 

Dauer  der  Cur  81  Tage  oder  IIV2  ^Vochen. 

Zunahme  in  toto  9-30  Kgrm.,  d.  i.  28‘5  Procent  des  urspriing- 
lichen  Gewichtes. 

Zunahme  pro  Woche  0-80  Kgrm. 

Patientin  steht  noch  in  Anstaltsbehandlung.  Vor  deren  Aul- 
nahme  wurde  ihr  in  Riicksicht  auf  die  durch  das  langbestehende 
Erbrechen  hervorgerufenc  bedeutende  Gewichtsrcduction , welche 
die  Patientin  hart  an  die  Grenze  der  Inanition  brachte,  die  Castra- 
tion angetragen.  Der  Genitalbefund  zeigte  niimlich  eine  infantile 
Entwicklung  des  inneren  Genitales,  man  glaubte  somit,  dass  von 
Seiten  des  letzteren  auf  normale  Function  fiir  die  Zukunft  nicht 
zu  rechnen  sei,  andererseits  aber  hoffte  man  von  der  Operation 
die  Beseitigung  des  hysterischen  Erbrechens,  welch  letzteres  bei 
weiterem  Fortbestehen  eine  Gefahr  fiir  das  Leben  der  Patientin 
werden  konnte.  Als  letzter  Versuch  vor  der  Operation  wurde  eine 
Mastcur  vorgeschlagen  , welche  in  Bezug  auf  die  procentuale  Zu- 
nahme von  28-5  Procent  ein  geradezu  gliinzendes  Rcsultat  licferte. 
Das  Erbrechen  hat  sich  auf  ein  Minimum  reducirt.  Patientin  er- 
bricht von  ihrem  betriichtlichen  Nahrungsquantum  innerhalb 
24  Stunden  (nahezu  die  voile  Mastcurdiiit;  siehe  Einleitung)  kaum 
100  Ccm.  fliissigen  Mageninhaltes,  dies  meist  nach  dem  Friihstiick, 
allc  iibrigen  Hauptmahlzeiten  und  Milchrationen  wurden  ausnahms- 
los  gut  vertragen.  Ausdriicklich  sei  erwilhnt,  dass  sich  die  Technik 
bei  Durchfiihrung  dieser  Mastcur  von  alien  iibrigen  in  nichts  unter- 
schied.  Patientin  wurde  5 Wochen  zu  Bette  gehaltcn,  von  da  ab  wird 
sie  an  normale  Lebensfiihrung  und  normale  Bewegung  gewOhnt. 
Gegenwartig  ist  Patientin  im  Stande,  2 Stunden  Vor-  und  2 Stunden 
Xachmittag  im  Freien  bei  euergischer  Bewegung  zuzubringen. 

20  * 
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Ilydi’iatica,  in  diesem  Falle  schottische  Douchen,  Abreibuii- 
gen,  Sitzbilder,  StammimischUige  mit  heissen  Schlauchen  werden 
in  wechselnder  Zusamraenstellimg  fortgesetzt , ebenso  Massage, 
Farado-Massage  des  Abdomens,  und  es  sei  ausdriicklich  daraiif  auf- 
racrksam  gemacht,  die  Hauptmahlzeiten  werden  nach  wie  vor  im 
Bette  verabfolgt. 

Der  angefiihrte  Fall  wurde,  well  noch  nicht  abgeschlossen, 
als  letzter  angereiht. 


Tabellarisclie  IJebersiclit. 

A.  Strenge  Mastcuren. 


Post- 

Nr. 

Anfaiigs- 

gewicht 

Dauer  dor 
Cur 

in  Woclien 

Z u n a li  111  e 

in  to to 
Kilogramin 

Procent 

pro  Woche 
Kilogram  ni 

1 ! 

38-60 

25 

16-90 

43-7 

0-67 

2 

48-40 

8 

13-30 

27-4 

1-66 

3 : 

44-10 

12 

11-30 

25-6 

0-94 

4 i 

42-70 

9 

10-30 

24-1 

1-14 

5 

43-40 

7 

9-40 

21-6 

1-34 

6 

40-30 

11-/., 

8-70 

21-5 

0-75 

7 

60-50 

9 

11-50 

19 

1-27 

45-45 

67, 

8-60 

18-9 

1-34 

9 

49-90 

8 

9-40 

18-8 

1-17 

10 

42 

20 

6-60 

15-7 

0-33 

11 

48-15 

6.35 

13-1 

1-35 

12  ' 

55"80 

7 

7-20 

12-9 

1-03 

13  1 

43 

6 

5-50 

12-7 

0-91 

U 

50-50 

57, 

6-30 

12-4 

1-19 

15 

51-40 

57., 

6-35 

12-3 

1-15 

1() 

33-80 

5 

4 

12 

0-80 

17 

27 

77-3 

3-10 

11-5 

0-41 

18 

56-20 

6 

() 

10-7 

1 

19 

60-50 

5 

6-30 

10-4 

1-26 

20 

41-40 

3'l, 

4-20 

10 

1-20 

21 

53-60 

67, 

5-30 

9-8 

0-81 

22 

56-70 

5 

5-30 

9-3 

1-06 

230 

47-80 

7 

0-95 

1-9 

0-13 

240 

36-10 

11  7-3 

9-30 

28-5 

0-80 

‘)  S.  W.  Winternifz,  Einschlagige  ^littlieilungen.  (Blatter  1'.  klin.  Hydro- 
therapie,  1891,  Nr.  1.) 

")  Misserfolg. 

^1  Noch  in  Behandlung. 
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B.  Modificirte  Mastcuren. 

Wir  verstelien  darunter  (siehe  einleitcnde  Beinerkungen) 
solche  Ciiren,  bei  denen  die  Patienten  niemals  vollstandig’  iiiit 
Ausnahme  von  intercurrirenden  Indispositionen  oder  Erkran- 
kungen,  iinmer  nur  einen  Theil  des  Tages,  liaufig  sogar  nur 
3 — 4 Stunden  pro  Tag  zii  Bette  gehalten  warden.  Ebenso  wurde 
Massage  in  differenteni  Umfange  angewendet,  und  zwar  von 
ein-  bis  zweimaliger  allgeineiner  Massage  pro  die  bis  zu  bios 
einmaliger  Banchmassage  oder  Farado-i\lassage  des  Abdomens. 

Hydriatica  warden  wie  in  den  vorerwahnten,  so  aach  in 
den  naehfolgenden  Fallen  aasnahmslos  in  Anwendang  gebracht 
and  nacli  den  Indicationen  des  Ealles  gewiihlt.  Alles  ii1)rige  Be- 
ziiglicbe  siebe  in  den  einleitenden  Bemerkangen. 

Die  naehtblgenden  Eiille  ersclieinen  wie  die  vorbergebenden 
nacb  der  DignitUt  ihrer  procentaalen  Zanabmen  geordnct. 

Nr.  1.  Prot.-Nr.  6 ex  1895. 

Frau  Fanny  F.,  Wien,  42  Jahre  alt. 

Vitium  cordis  (Insuii.  et  Stenos.  valvul.  mitral.,  Arhythmie  und 
Tachykardie  hochsten  Grades),  Catarrhus  ad  apices  chronic.  de])asci- 
rende  Diarrhoen  (bis  20  Btiihle  in  24  Stunden),  hochst  imver- 
niinftiges,  schwcr  disciplinirbares  Individuum , welches  nur  durch 
den  Aufwand  aller  erlaubten  Energie  zu  verntinftiger  und  ent- 
sprechender  Lebensfiihrung  gebracht  werden  konnte.  Ausgebreitete 
Oedeme  der  unteren  Extreraitaten  — Hydrops  Ascites  — , bis  auf 
einzelne  caribse  Wurzeln  und  Stiimpfo  beide  Kiefer  zahnlos,  daher 
die  Ernahrung  auch  in  dieser  Richtung  mit  erheblichen  Schwierig- 
keiten  verbunden. 

Korpergewicht  (netto;  am 


3. /1 43'50  Kgrm. 

24.  Y 56-20  „ 


Dauer  der  Cur  141  Tage  oder  20  Wochen. 

Zunahme  in  toto : 12'70  Kgrm.,  d.  i.  20  Procent  des  ur- 
spriinglichen  Korpergewichtes. 

Zunahme  pro  Woche  0'63  Kgrm. 

Im  Beginne  strenge  Milchcur,  Herzschlauche,  theilweise  Ab- 
reibungen,  allgemeine  leichte  Massage,  intern : Strophantus,  3Iori)hiu, 
Heidelbeerabsud ; bios  circa  1 4 Tage  Bettruhe  wegen  der  Com- 
pensationsstorungen  des  Herzens.  Schwinden  der  Oedeme,  Besserung 
der  Herzaction , wesentliche  Abnahme  der  Diarrhoe.  Von  da  ab 
ganze  Abreibimgen , spilter  Douchen , methodische  Bewegung  im 
Freien , welch  letztere  soweit  gedieh , diss  Patientin  im  darauf- 
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folgenden  Sommer  Avahrend  eines  passageren  Aufenthaltes  zwar  gegen 
den  AVillcn  des  Arztes  iind  aiisserhalb  der  Anstalt  tanzen  konnte. 

In  diesem  Falle  ware  die  Diirchfiihriing  einer  strengen  Mast- 
cur  weder  indicirt,  mit  Riicksicht  auf  das  vorhandene  Vitiiim,  noch 
auch  in  Riicksicht  auf  das  Temperament  der  Patientin  moglicb 
gewesen. 

jSr.  2.  Prot.-Nr.  15  ex  1896. 

Herr  Nathan  S.,  Mabren,  56  Jabre  alt. 

Tabes  dorsual.,  seit  Jahren  Stillstand^  lancinirende  Schmerzeu, 
Asthma  nervos. , Cor  debil.,  Morphinismus  seit  Jahren  bestehend, 
iiberdies  taglich  Abend  2 — 4 Grin.  Chloralbydrat.  Taenia. 

Tumor  hepatis  — leichter  Icterus. 

KbrpergeAvicht  am 

24./II 57  20  Kgrm. 

30./X 73-50  „ 

Dauer  der  Cur  249  Tage  oder  35 V2  Wocheii. 

Zunahme  in  toto : 16*3  Kgrm.,  d.  i.  28‘5  Procent  des  ur- 
spriinglicben  Korpergewichtes. 

Zunahme  pro  Woche  0"45  Kgrm. 

Ilydriatica  (Ilalbbader  24  — 22°,  Lcibbinde,  letztere  als  selbst- 
verstandlich,  in  den  meisten  der  vor-  und  nacherwahnten  Falle  aus- 
gelassen).  Sehr  langsame,  aber  stetige  Entwohnung  von  Morpbin, 
beendet  am  4./VI. 

Chloralbydrat  musste  in  geringerer  Dosis  beibebalteu  werden. 
Nahrungsaufnabme  sehr  befriedigend.  Icterus  langsam  gescbwunden 
(grosse  Darmirrigationen). 

Besonders  hervorzuheben  ist  in  diesem  Falle,  dass  Patient 
unmittelbar  vor  seiner  Aufnahme  in  die  Anstalt  in  hauslicher  Pflege 
an  furibunden  Morphindelirieu  gelitten  batte. 

Am  13. /VII.  wurde  eine  Taeniencur  mit  Extract,  filic.  maris 
aether,  und  Frangula-Infus  statt  Ricinusol  erfolgreicb  durchgefiihrt. 
Patient  verliess  am  30. /X.  in  relativ  glanzender  Condition  die 
Anstalt  und  begab  sicb  nach  dem  Siiden. 

Nr.  3.  Prot.-Nr.  11  ex  1893. 

Frau  Ciicilie  P.,  AVien,  28  Jabre  alt. 

Hysteria,  wesentliche  Reduction  des  Korpergewichtes,  byste- 
rische  Anflille  mittlerer  Intensitiit. 

Kbrpergewicht  am 

4./IV 44-70  Kgrm. 

20./IX 53-40  „ 

Dauer  der  Cur:  170  Tage  oder  24  Wochen. 

Zunahme  in  toto:  8-70  Kgrm.,  d.  i.  19-3  Procent  des  ur- 
spriinglichen  OeAvicbtes. 


Emalirungscureii  (Mastcuren). 
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Zimahme  pro  Woche  0‘36  Kgrm. 

Die  Korpergewichtszimahme , zwar  im  Wochendurchschnitte 
sehr  geringj  erscheint  im  Ganzen,  sowie  im  procentualen  Verhiilt- 
iiisse  recht  befriedigend , ebenso  gestaltete  sich  der  Allgemeinzu- 
stand  der  Patientin  sehr  wesentlich  besser,  Dieselbe  konnte  Spazier- 
giinge  von  mehreren  Stimden  unternehmen  und  wahrend  sie  bei 
der  Ankunft  scheu  vor  jedweder  Gesellschaft  zuriickschreckte, 
konnte  sie  in  spiiterer  Zeit  ihres  Aiifenthaltes  an  alien  geselligen 
Vergniigungen  mit  Lust  theilnehmen. 

Nr.  4.  Prot.-Nr.  55  ex  1895. 

Frau  8oHe  N.,  Bohmen,  27  Jahre  alt. 

Neurasthenie , schwere  Depressionsziistilnde , Angstantalle, 
kOrperlich  sehr  herabgekommen,  Diarrlioen,  Erschlatiung  des  Magens. 

Kbrpergewicht  am 

21./V 46  50  Kgrm. 

26./ VI 55-—  „ 

Dauer  der  Cur  36  Tage  oder  5 Wochen. 

Zunahme  in  toto : 8'50  Kgrm.,  d.  i.  18'2  Procent  des  ur- 
spriinglichen  Gewichtes. 

Zunahme  })ro  Woche  1‘70  Kgrm. 

In  jeder  Beziehung  glanzender  Curerlblg,  insbesondere  ist 
der  Wochendurchschnitt  der  Zunahme  ein  sehr  befriedigender. 

Therapie  innerhalb  des  gewohnlichen  Rahmens.  Hydriatica 
(Abreibungen,  Sitzbiider,  Leibbinde)  Massage  und  Farado-Massage. 

Nr.  5.  Prot.-Nr.  123  ex  1896. 

Frilulein  Charlotte  K.,  Ungarn,  23  Jahre  alt. 

Hysteria,  Antalle  mittleren  Grades,  auffallige  Hyperiisthesie 
der  Haut,  insbesondere  am  Riicken  und  an  den  Hiinden;  wenn 
man  Patientin  an  der  Hand  fasst,  sinkt  sie  sofort  zu  Boden,  jedoch 
macht  sie  hiebei  zweckmilssige  Bewegungen.  Sie  sinkt  langsam  in 
die  Knie  und  fallt  sodann  langsam  seitlich  zu  Boden.  Ernahrung 
herabgesetzt. 

Kbrpergewicht  am 

13./VH 47’90  Kgrm. 

17./ IX 56-10  „ 

Dauer  der  Cur  66  Tage  oder  9V2  Wochen. 

Zunahme  in  toto:  8‘20  Kgrm.,  d.  i.  17'1  Procent  des  ur- 
sju-iinglichen  Korpergewichtes. 

Zunahme  pro  Woche  0*86  Kgrm. 

Befriedigendes  Resultat  beziiglich  der  Hebung  des  Kbrper- 
gewichtes,  ebenso  befriedigender  Nachlass  der  Hysterie-Symptome. 

Therapie : Gewbhnliche  Abwechslung  von  Ruhe  und  Bewegung, 
Mahlzeiten  a parte,  meist  zu  Bett,  Hydriatica,  Massage. 
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Nr.  6.  Prot.-Nr.  59  cx  1896. 

lleiT  Paul  H.,  Wien,  28  .lahre  alt. 

Vor  3 Wochen  Ilamoptoe,  im  Anschlusse  daran  inehrtag-iges 
constantes  Fieber  (Pneumonic?;.  Patient  bei  Aufnahme  auffallend 
blass,  allgemeino  Mattigkeit,  links  vorn  unci  links  binten  oben  etM  as 
kiirzerer  8cball,  verseharft  vesiculares  unci  unbestimnites  Athinen. 

Kbrpergewicht  am 

24./V 57-—  Kgrm. 

14/VIl 66*20  „ 

Dauer  cler  Cur  50  Tage  ocler  7 Wochen. 

Zunahme  in  toto : !)*20  Kgrm.,  d.  i.  16‘1  Procent  des  ur- 
spriinglicben  Korpergewichtes. 

Zunahme  pro  Woehe  1*31  Kgrm. 

Schon  nacli  den  ersten  Tagen,  nacbdem  Patient  ausgerubt 
war  und  wir  seine  Temperaturscbwankungen  iPatient  war  ai'ebril) 
und  sonstigen  Erscheinungen  beobachtet  batten,  begannen  wii-  die 
Hydrotherapie  der  chronischen  Lungenerkrankungen  in  gewdlin- 
licher  Weise,  also  Abreibungen,  Nachts  Kreuzbinden  (im  S])iiteren 
Verlaufe  Douchen)  in  Anwendung  zu  bringen. 

Reichliche  Luftzufuhr  im  Zimmer,  reiehlicbe  Ernahrung,  bios 
die  letzten  2 Wochen  allgemeine  Massage. 

Das  Korpergewicht,  bier  wohl  der  wicditigste  Factor,  bessertc 
sich  rascb.  Patient  verliess  nach  relativ  kiu-zem  Aufenthalte  von 
7 Wochen  in  sehr  befriedigender  Ernahrung  und  glanzendem  All- 
gemeinbelinden  die  Anstalt. 

Nr.  7.  Prot.-Nr.  50  ex  1895. 

Frau  Hedwig  R.,  Wien,  23  .Tahre  alt. 

Seit  2 Jahren  verheiratet,  ein  Partus,  ein  Abortus,  Rlutung, 
Evidemcnt  des  Uterus,  Abnahme  des  Korpergewichtes,  allgemeine 
Mattigkeit,  Anaemia. 

Korpergewicht  am 

14./V 49'60  Kgrm. 

31. /VII 57*—  „ 

Dauer  der  Cur  79  Tage  ocler  11  Wochen. 

Zunahme  in  toto:  7*40  Kgrm.,  cl.  i.  14'9  Procent  des  ur- 
spriinglichen  Gewichtes. 

Zunahme  pro  Woehe  0*67  Kgrm. 

In  cliesem  Falle , wo  es  sich  nur  um  Ilebung  des  Koi  per- 
gewichtes  und  Krilftezustandes  handelte,  ware  die  Vornahme  einer 
strengen  Mastcur  hochst  inclicirt  gewcsen  und  hiltte  auch  ohne 
Frage  in  kiirzerer  Zeit  ein  vollstiindigeres  Resultat  ergeben.  Patientin 
wollte  sich  jedoch  absolut  zu  einer  vollstandigen  Isolirung  nicht 
entschliessen  und  so  mussten  wir  zur  gewohnlichen  Modification 
der  Mastcur  unsere  ZuHucht  nehmen. 


Enuihrungscui’cn  (Mastcureu). 
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Nr.  8.  Prot.-Nr.  68  ex  1896. 

Frau  Jordauie  B.,  Riimanien,  38  Jahre  alt. 
lliiufig  ail  Bronchialkatarrh  gelitten,  sehr  empfindlich  gegen 
Erkaltiing,  Lungenspitzen  suspect  — wiederholt  Metrorrhagien,  Er- 


iiahruug  herabgesetzt. 

Kurpergewicht  am 

3./V1 53-60  Kgrm. 

3./IX 61-20  „ 


Dauer  der  Cur  93  Tage  oder  13  Wochen. 

Zunahme  in  toto : 7’60  Kgrm.,  d.  i.  14  Procent  des  ur- 
siiriinglichen  Korpergewichtes. 

Zunahme  pro  Woche  0‘58  Kgrm. 

Therapie  analog  Fall  Nr.  6. 

Nr.  9.  Prot.-Nr.  153  ex  1896. 

Frau  Raisa  .1.,  Russland,  27  Jahre  alt. 

Acht  Jahre  verheiratet,  niemals  geboren,  wiederholt  Metror- 
rhagien, angeblich  im  letzten  Jahre  15  Pfiind  an  Gewicht  verloren, 
vor  einem  Jahre  Discision,  rechtsseitiger  Adnexentumor  ganseigross. 
Btrenge  Mastcur  refusirt. 

Kiirpergewicht  am 

13./VJ11 56'40  Kgrm. 

29./IX.  .....  64-—  „ 

Dauer  der  Cur  43  Tage  oder  6 Wochen. 

Zunahme  in  toto:  7-60  Kgrm.,  d.  i.  13*4  Procent  des  ur- 
spriinglichen  Korpergewichtes. 

Zunahme  pro  Woche  1*26  Kgrm. 

Belli-  befriedigende  diirchschnittliche  Zunahme,  bedaiierlicher- 
weise  vorzeitiges  Abbrechen  der  Cur. 

Nr.  10.  Prot.-Nr.  46  ex  1893. 

Frau  Melanie  J.,  Wien,  25  Jahre  alt. 

Als  Miidchen  wiederholt  Chlorose,  iniierhalb  2 Jahren  zwei 
Geburten , seit  Jahren  hochgradige  Obstipation , Neigung  zu  De- 
pressionsstinimungen. 

28. /V 42-20  Kgrm. 

24./VII 47-60  ,, 

Dauer  der  Cur  58  Tage  oder  8 Wochen. 

Zunahme  in  toto:  540  Kgrm.,  d.  i.  12*8  Procent  des  ur- 
spriinglichen  Gewichtes. 

Zunahme  pro  Woche  0*67  Kgrm. 

G latter  Verlauf,  iibliche  Behandlungsmethode,  mittlerer  Ertblg. 
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Nr.  11.  Prot.-Nr.  131  ex  1896. 

Friiulein  Martha  C.,  Preuss.-Schlesien,  20  Jahre  alt. 

Neurastheiiie , Aetiologie  auf  sexueller  Basis  nachweisbar, 
Griibelsucht,  V erstiiiimung. 

Korpergewicht  am 

17./VJ1 45' — Kgrm. 

8./X 50-50  „ 

Dauer  der  Cur  84  Tage  oder  12  Wocben. 

Zimahme  in  toto : 5-50  Kgrm.,  d.  i.  12'2  Procent  des  ur- 
spriinglichen  Gewicbtes. 

Zunahme  pro  Wocbe  0‘46  Kgrm. 

Patientiu  gehorte  dem  Lebiberufe  an  und  konnte  immittelbar 
nach  Beendigung  ibrer  Cur  ihre  Thatigkeit  wieder  aufnehmeii,  die 
sie  iufolge  der  obeii  geschilderteii  Beschwerdeii  vorber  verlassen 
musste. 

Nr.  12.  Prot.-Nr.  6 ex  1896. 

Herr  Samuel  G.,  Wien,  27  Jabre  alt. 

Wiederholte  Darmkatarrhe , vor  einem  Jahre  Influenza,  im 
Jahre  1888  als  Einjahrig-Freiwilliger  wegen  allgemeiner  Schwacbe 
superarbitrirt ; aucb  gegenwiirtig  sehr  berabgekommen,  hocbst  un- 
regelmlissige  Darmfunction. 

Korpergewicht  am 

3. /1 5 9 '30  Kgrm. 

21. /II 66*30  „ 

Dauer  der  Cur  50  Tage  oder  7 Wocben. 

Zunahme  in  toto:  7 Kgrm.,  d.  i.  11’8  Procent  des  urspriing- 
licben  Gewicbtes. 

Zunahme  pro  Wocbe  1 Kgrm. 

Darmfunction  vollkommen  geregelt,  Abreibungen,  Sitzbilder, 
schottische  Douchen ; Heidelbeerabsud,  abwecbselnd  Colombo. 

Nr,  13.  Prot.-Nr.  94  cx  1896. 

Frau  Adele  T.,  3Iahreu,  28  Jahre  alt.  Seit  IV2  J^ibren  auf- 
fallender  Riickgang  des  Korpergewicbtes  unter  den  Erscheinungen 
von  Magen-  und  Darmatonie.  Vor  einem  Jabre  Glykosurie  leicbten 
Grades ; auf  Karlsbad  geschwunden , bisber  nicht  wieder  aufge- 
treten. 

Kuri)ergewicbt  am 

19.  /VI 48'6  Kgrm. 

20. /VH 54-2  „ 

Dauer  der  Cur  32  Tage  oder  4^2  Wocben. 

Zunahme  in  toto  5-60  Kgrm.,  d.  i.  11-5  Procent  des  urspriing- 
licben  Gewicbtes. 

Zunahme  pro  Wocbe  1‘24  Kgrm. 
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Der  Erfolg  entspriclit  vollstaiidig  der  gestellten  Indication. 

Von  einer  strengen  Mastcuv  wurde  von  vornherein  Abstand 
genominen,  da  seitens  der  Patientin  ein  bios  vierwbchentlicher 
Aufenthalt  beabsicbtigt  war. 

Nr.  14.  Prot.-Nr.  117  ex  1896. 

Frau  Paula  K.,  Wien,  23  Jahre  alt.  Hysterie  leichten  Grades, 
vor  7 jMonaten  erster  Partus,  seither  korperlich  herabgekoinmen, 
leichte  choreatische  Zuckungen  des  Gesicbtes  und  der  oberen 
Fxtreinitaten , ira  Ganzen  inacht  sich  ein  ausgesprochen  unstetes 
Wesen  beinerkbar. 

Korpergewicht  am 

9./ VII 46  80  Kgrm. 

13./VIII.  ....  52-20  „ 

Dauer  der  Cur  36  Tage  oder  5 Wochen. 

Zunahme  in  toto  5’40  Kgrm.,  d.  i.  IPS  Procent  des  iirspriing- 
lichen  Korpergewicbtes. 

Zunahme  pro  Woche  1’08  Kgrm. 

In  diesem  Falle  war  wie  im  vorhergehenden  der  Aufenthalt 
fiir  eine  nur  beschrankte  Zeit  limitirt , weshalb  wir  uns  fiir  die 
Durchfiihrung  einer  modificirten  Mastcnr  entschlossen. 

Die  Gewichtszunahme  erscheint  ausgesprochen  befriedigend. 

Nr.  15.  Prot.-Nr.  50  ex  1896. 

Frau  Lotte  E.,  Schlesien,  35  Jahre  alt.  Erschopfungszustande, 
secbsmal  geboren,  Magen-  und  Darmatonie,  Riicken-  und  Kreuz- 
schmerz,  profuse  protrahirte  iMenses. 


Korpergewicht  am 

18./V 46' — Kgrm. 

7./V11 50-80  „ 


Dauer  der  Cur  50  Tage  oder  7 Wochen. 

Zunahme  in  toto  4'80  Kgrm.,  d.  i.  10’4  Procent  des  urspriing- 
licheii  Gewichtes. 

Zunahme  pro  Woche  0‘70  Kgrm. 

Auf  eigenes  dringendes  Verlangen  der  Patientin  von  strenger 
Mastcnr  von  vornherein  ahgesehen. 

Nr.  16.  Prot.-Nr.  192  ex  1895. 

Herr  Moritz  D.,  Wien,  33  Jahre  alt.  Patient  hereditiir  neuro- 
tisch  schwer  helastet,  in  letzter  Zeit  ernste  berufliche  Widerwartig- 
keiten,  schwere  Angstzustande  mit  Zwangsvorstellungen.  Ernahrung 
in  den  letzten  Monaten  zuriickgegangen. 

Korpergewicht  am 

24. /X1I.  1895  . . 66-30  Kgrm. 

25. /1I.  1896  . . . 74-—  „ 
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Diuier  tier  Cur  63  Tage  oder  9 Wochen. 

Ziinahme  in  toto  7’70  Kgrm.,  d.  i.  10’2  Procent  des  urspriing- 
lichen  Gewichtes. 

Zunahme  pro  Woche  0‘85  Kgrm. 

In  jeder  Richtiing  durchaus  befriedigender  Erfolg,  lur  strenge 
Mastcur  hot  der  Fall  koine  Indication, 

Nr.  17.  Prot.-Nr.  109  ex  1894. 

Herr  Max  11.,  Milhren,  26  Jahre  alt.  Wiederholt  Muskel- 
rheumatismus  tiberstanden,  korperlich  herabgekommen. 

Korpergewicht  am 

24./V1J 56  50  Kgrm. 

l./IX 62  20  „ 

Dauer  der  Cur  39  Tage  oder  51/2  Wochen. 

Zunahme  in  toto  5‘70  Kgrm.,  d.  i.  10  Procent  des  urspriing- 
lichen  Gewichtes. 

Zunahme  pro  Woche  1 Kgrm. 

Audi  dieser  Fall  erheischte  keine  strenge  Mastcur. 

Nr.  18.  Prot.-Nr.  I06  ex  1896. 

Frau  Erna  F.,  Wien,  34  .lahre  alt.  Neurasthenic,  ncrvose 
Dyspepsie,  Magen-  und  Darmatonie,  leichte  Depressionsziistiinde. 

Korpergewicht  am 

17./VM11 58  70  Kgrm. 

4./X 64-40  „ 

Dauer  der  Cur  49  Tage  oder  7 Wochen. 

Zunahme  in  toto  5' 70  Kgrm.  oder  9’7  Procent  des  urspriing- 
lichen  Gewichtes. 

Zunahme  pro  Woche  0’80  Kgrm. 

In  diesem  Falle  war  das  Korpergewicht  urspriinglich  nicht 
wesentlich  reducirt,  dock  fiir  die  aiifhdlend  grosse  Patientin  immer- 
hin  gering.  Patientin  konnte  bei  Ankunft  kaum  mehr  als  Stunde 
gehen,  dann  stellte  sick  allgemeine  hochgradige  Ermiidung  eiii;  in 
den  letzten  2 Wochen  des  Anstaltsaufenthaltes  machte  sie  Spazier- 
gange  von  8tunden  in  continuo.  Auch  die  dyspeptischen 

Ileschwerden  schwanden  vollstiindig. 

Die  Therapie  bestand  in  der  gcwohnlichen  Combination  von 
Pewegung  und  lluhe,  von  llydriaticis  und  Massage.  Intern  Brom. 

Nr.  19.  Prot.-Nr.  81  ox  1896. 

Frau  Clara  T.,  Wien,  24  , lahre  alt.  Herabgekommene  anii- 
mische  Gravida  in  den  erstcii  Wochen  der  Schwangerschaft.  Behufs 
Kraftigung  und  Auffutterung  der  Anstalt  iibcrwiesen. 


Eniahrungscuren  (Mastcuren). 
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Korpergewicht  am 

11. /VI 46  50  Kgrm. 

21./VII 51-—  „ 


Dauer  der  Cur  41  Tagc  oder  circa  6 Wochen. 

Zunahme  iu  toto  4‘50  Kgrm.,  d.  i.  9'6  Procent  des  urspriing- 
lichen  Gewichtes. 

Zunahme  pi’O  Woche  0*75  Kgrm. 

Zu  diesem  Falle  sei  ausdriicklich  bemerkt,  dass  trotz  der 
Vermuthimg  auf  Graviditilt  Hydriatica  und  Massage  (wie  im  Falle 
Nr.  22  der  strengen  Mastcuren)  angewendet  und  sehr  gut  ver- 
tragen  warden.  Die  Graviditilt  verlief , wie  iins  berichtet  wird, 
auch  in  weiterer  Folge  bisher  ohne  Stbrung. 

Nr.  20.  Prot.-Nr.  12  ex  1896. 

Frau  Regine  B.,  Bohinen,  31  .Jahre  alt.  Depressionszustilnde 
auf  neurastheuischer  Basis,  schlechter  8chlaf  wegen  profuser  Menses, 
Evidement  iiberstanden,  hochgradige  Aniimie. 

Korpergewicht  am 

8./II 54-90  Kgrm. 

31. /Ill 60*15  „ 

Dauer  der  Cur  52  Tagc  oder  7^/2  Wochen. 

Zunahme  in  toto  5‘25  Kgrm.,  d.  i.  9’5  Procent  des  urspriing- 
lichen  Gewichtes. 

Zunahme  pro  Woche  0‘74  Kgrm. 

Nr.  21.  Prot.-Nr.  Ill  ex  1895. 

Frau  Caroline  E.,  Wien,  38  .lahrc  alt.  Ausgesprochen  anilmi- 
sche  Patientin,  anticipirte  profuse  Menses,  Ektropium  d.  Orificium 
extern,  uteri,  herabgekommenes  Individuum. 

Korpergewicht  am 

8./\TIl 50‘ — Kgrm. 

lO./IX 54*40  ,, 

Dauer  der  ('ur  65  Tage  oder  9 Wochen. 

Zunahme  in  toto  4’40  Kgrm.,  d.  i.  8'8  Procent  des  urspriing- 
lichen  Gewichtes. 

Zunahme  pro  Woche  0’5  Kgrm. 

^littelmiissiges  Resultat  in  Bezug  auf  Gewichtszunahme;  trotz- 
dem  wesentliche  Hebung  des  Allgemeinbefindens. 

Nr.  22.  Prot.-Nr.  7 2 ex  1896. 

Frau  Eugenie  G.,  AVien,  40  Jahre  alt.  Seit  Jahren  Magen- 
beschwerden,  Kriimpfe  nach  dem  Essen,  Ilypersecretio  acida,  Er- 
nilhrung  herabgesunken. 
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Korpergewicht  am 

4. /VI 46  65  Kgnn. 

20./V11 50(>0  „ 

Dauer  der  Cur  47  Tage  oder  circa  7 Wochen. 

Zuiiahme  iu  toto  3’95  Kgriu.,  d.  i.  8'4  Procent  des  urspriing- 
liclien  Gewichtes. 

Zimahme  pro  Woche  0‘57  Kgrm. 

Trotzdem  Patientin  befriedigendc  Nahrungsmengen  aufiiimmt 
und  gut  vertragt,  gelit  die  llebung  des  Korpergewichtes  selir 
schwer  und  langsam  von  statten , cine  Erfahrung , die  Patientin 
wiederholt  an  sich  gemacht  hat. 

Therapie  im  gewohnlicben  Uahmen.  Intern  Bicarbon.  Sodae 
init  promptem  Erfolge. 

Nr.  23.  Prot.-Nr.  144  ex  1894. 

Frau  Emma  W.,  Wien,  37  Jahre  alt.  Nach  Influenza  vor 
4 Jahren  wesentlich  berabgekommen , seitdem  nicht  mehr  erholt, 
Appetitlosigkeit,  Obstipation,  jedoch  bei  Aufregungen  Diarrhoen, 
schlechter  Schlaf,  allgemeine  Erschopfung. 

Korpergewicht  am 

17./XI 52-20  Kgrm. 

9./XI 5(r60  „ 

Dauer  der  Cur  54  Tage  oder  8 Wochen. 

Zunahme  in  toto  4'4  Kgrm.,  d.  i.  8‘4  Procent  des  urspriing- 
lichen  Gewichtes. 

Zunahme  pro  Woche  0'55  Kgrm. 

Nr.  24.  I’rot.-Nr.  70  ex  1896. 

Frau  Ptosa  Ch.,  Wien,  24  .lahr  alt. 

Vor  einem  Jahre  Molenschw  angerschaft,  gegenw’artig  Patientin 
im  III.  Monate  der  Graviditilt,  auffallend  aniimisch , schwachlich, 
leichte  Erschopfbarkeit,  als  Mildchen  wiederholt  chlorotisch. 


Korpergewdcht  am 

2./VI 51 ’50  Kgrm. 

lO./Vll 55-80  „ 


Dauer  der  Cur  39  Tage  oder  5 ‘/a  Wochen. 

Zunahme  in  toto:  4'36  Kgi-m.,  d.  i.  8'3  Procent  des  ur- 
spriinglichen  Gewichtes. 

Zunahme  pro  Woche  0‘78  Kgrm. 

In  diesem  Falle  von  etwas  Aveiter  gediehener  Graviditat  Avurde 
von  Massage  des  Abdomens  Abstand  genommen  und  nur  leichte 
allgemeine  Massage,  soAvie  Halbbader  in  mittleren  Temperaturen  in 
AnAvendung  gezogen.  Die  Hebung  der  Knifte  gelang  recht  be- 
friedigend. 


Ernahruagscuren  (Mastcurea). 
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Nach  eingeholten  Berichten  erlangte  die  Schwangersehaft  im 
December  1896  ihr  normales  Ende. 

Nr.  25.  ]’rot.-Xr.  142  ex  1896. 

Frau  Bertha  G.,  Wien,  40  .lahre  alt. 

Ulcus  ventric.  vor  10  .lahren  ('uiizweifelhaft  nachgewieseii), 
seit  eiuem  Jahre  wiederholt  Gallensteinkoliken . seit  der  Ulcus- 
erkrankung  sehr  hautige  intensive  Magenbeschwerden,  insbesondere 
bedeutendes  Druckgefiihl  nach  den  iMahlzciten,  iUagen  und  Darm 
atonisch , Erniihrungszustand  unzureichend.  Bubikterischer  Stick 
der  llaut. 

IvorpcrgeAvicht  am 

28./VJ1 49-60  Kgrni. 

17./1X 53-20  „ 

Dauer  der  Cur  52  Tage  oder  7V2  Wochen. 

Zunahine  in  toto : o'60  Kgrm.,  d.  i.  7‘7  Urocent  des  ur- 
spriinglichen  Gewichtes. 

Zunahme  pro  Woche  circa  O' 50  Kgrm. 

In  Anbetracht  dessen  , dass  die  Ernahrung  in  diesem  F alle 
■\vegen  der  supponirten  Narbe  im  Magen  eine  besondere  Vorsicht 
erheischte,  dass  ferner  dreimal  im  Verlaufe  der  Cur  Gallenstein- 
koliken mittleren  Grades  auftraten , erscheint  die  Zunahme  des 
Korpergewichtes  recht  befriedigend ; ebenso  besserten  sick  die  sub- 
jectiven  Beschwerden  und  nahm  das  Kraftgefiihl  in  erheblicher 
AVeise  zu.  AngCAvendet  wurden  in  diesem  Fade  Stammumschlage. 
spater  Abreibungen  und  Sitzbilder,  Leibbinden,  Farado-Massage  des 
Abdomens.  Intern:  Fi-angulainfus. 

Nr.  26.  l*rot.-Nr.  78  ex  1895. 

Frau  Melanie  .1.,  Wien,  25  .lahre  alt  (identisch  mit  Fall 
Nr.  10  dieser  Reihe). 

Abermals  erhebliche  Depressionsstimmungen  aufgetreten,  Er- 
nahrung etAvas  Aveniger  zuriickgegangen  als  vor  2 .lahren,  Aufent- 
halt  nur  fiir  kurze  Zeit  in  Aussicht  genommen. 

K6r])ergeAvicht  am 

10. /VI 44-30  Kgrm. 

28./VI 47-30  „ 

Dauer  der  Cur  19  Tage  oder  circa  3 AVochen. 

Zunahme  in  toto:  3 Kgrm.,  d.  i.  6'7  Procent  des  urspriing- 
lichen  GeAvichtes. 

Zunahme  pro  AA'oehe  1 Kgrm. 

Der  im  Allgemeinen  zufriedenstellende  Curerfolg  erscheint 
auch  in  Bezug  auf  das  KorpergcAvicht  mit  Kiicksicht  auf  die  kurze 
Dauer  des  Aufenthaltes  nicht  iinbefriedigend. 
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Dr.  Emil  Lowy;  Ernahrungscuren  (Mastcureii). 


Tabellarisclie  Uebersiclit. 


An  dieser  Stelle  kann  icli  es  nicht  unterlassen.  meinem 
mehrjahrigen  treiien  Mitarl)eiter  Herrii  Dr.  Adolf  Brock  lur 
dessen  liilfreiche  Unterstutzimg  bei  Siclitung  des  Materials  tiir 
die  vorliegende  Casuistik  meinen  warmsten  Dank  ansznsprechen. 


Ueber  den  Einfluss  der  verdunnten  Lnft  anf  die 
Vinileiiz  des  Pneumococcus  Fraenkel.  0 

Von  Dr.  Desider  Kuthy  in  Budapest. 


Die  Beobaclitimg-  eines  Falles  von  Liingenentzundung, 
welelie  sicli  in  der  Iliilie  von  4560  Meter  iiber  dein  Meeres- 
s])iegel  entwickelte  nnd  znr  Genesnng  kain  (verdffentlicht  durcli 
Vittorio  Ahdli'^^  gab  mir  den  Anstoss  zu  den  Untersiichnngen, 
deren  Kesultate  ieb  vorznlegen  micli  soniit  beebre. 

lin  liereiclie  der  Frage  steckte  icli  inir  unter  giitigster 
Fiihrnng  des  llerrn  Professor  Angelo  ALosso  das  Ziel,  Avoindglieb 
zwei  Ib-obleme  zn  eriirtern.  Erstens  war  zu  nntersuclien,  ob 
sieh  die  rneinnococeus-Infection  in  ilirein  bei 

Kanineben  stets  todtlieben  Ablauf  in  einer  Lnftverdiinnimg, 
welebe  der  anf  der  Spitze  des  Monte  Rosa  berrscbenden  un- 
getabr  entspriebt,  niodibciren  lasst?  Zu  dieseiu  Zwecke  tvaren 
die  init  gewblmlicben  Culturen  geiinpften  Tbiere  unmittelbar 
naeb  der  Infection  in  eine  verdiinnte  Atmospbare  zu  bringen, 
dainit  sicli  die  Krankbeit  bier  entwickelt  und  aucb  ibr  Ende 
erreicbt.  Zweitens  mussten  wir  nacbseben,  ob  der  FraenkeV^oh^ 
Pneumococcus  selbst  in  verdtinnter  Luft  erzogen , dann  anf 
das  (diesmal  in  atmospbariscbem  Drucke  verbleibende)  Tliier 
eingeimpft,  dieselbe  Virulenz  zeigen  wird  oder  nicht? 


0 Azione  dell’aria  rarefatta  sulla  virnlenza  del  diplo- 
cocco  della  polmonite.  Rendiconti  della  R.  Accademia  dei  Lincei.  Classe 
di  sc.  lis.,  mateni.  e natnrali.  Vol.  V,  2.  Sem.,  Serie  5,  Fasc.  1. 

")  Dott.  Vittorio  Abelli,  Una  polmonite  sviluppatasi  e guarita 
sulla  vetta  del  Monte  Rosa.  Rendiconti.  Vol.  V,  2.  Sem.,  Serie  5,  Fasc.  1,  p.  18. 

Kortschritto  der  Hydrotherapie.  gi 
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Dr.  Desider  K u t li  v : 


Die  Untersueliiino-eii  Avurdeii  sainmtlieli  an  Kaninelien 
^einaelit,  zur  Infection  dienten  die  peinliclist  reinen  Oulturen, 
die  Avir  aus  grosser  Frenndlicldveit  des  Herrn  Professor  Pio  Foa 
erliielten. 

Kin  von  Prof.  A.  d/o.s-,so  constiaiirter  Apparat  diente  dazii. 
die  Kaninelien  in  der  ^■ewiinscliten  Liiftverdiinniino-  zn  lialten, 
wobei  ilinen  aiieli  eine  inelir  als  er^Iel>i»-e  frisclie  J^uftznfidir 
erinb^-liclit  Avnrde. 

Dieser  Apparat  bestelit  aus  einer  Aspirations-Wasserinnnjie, 
verbimden  niit  dem  Halm  der  stadtisclien  Wasserleitun^- Tiirins. 
Die  un^-efabr  unter  4 Atmospliaren  arlieitende  Punipe  venii'saclit 
die  niitlii^^e  Luftyerdtinnung-  in  einer  ^'■rossen  Dlas<>-locke  von 
18  Liter  Capacitiit  (Fig-.  18).  Die  Periplierie  der  Olocken- 
iiflnun"’  stand  mittels  Einfettun^'  an  eineni  iVIarmortiscli  ^-anz 
liermetiscli.  Im  Halse  der  Gloeke  betindet  sich  der  Sto|)j)el 
niit  drei  Rbliren.  Eine  der  letzteren  triig't  den  Halm,  welcber. 
iiiit  einem  10  Cm.  langen  Griff  A^erselien , leicbt  einstellbar  ist 
nnd  so  (lurch  ilm  die  eintretende  Luftmenge  genau  beeiuHusst 
Averden  kann.  Eine  gut  calibrirte  Gasulir  aus  der  Fabrik 
Kiedinger-Augsburg,  Amr  dem  Halme  angebraclit,  zeigte  licstiin- 
dig  die  Quantitiit  der  in  der  Zeiteinlieit  die  Gloeke  jiassirenden 
Luft  und  bot  daber  stets  die  Controle  dar,  ob  die  Ventilation 
der  Gloeke  dem  AArsuelistliiere  suftieient  sei.  Das  zAveite  Polir 
A ermittelte  die  Communication  ZAvisclien  Wasserpumpe  und  (Hoeke. 
Im  Verlaufe  dieses  zA\eiten  Gummirobres  A\ar  mit  Hilfe  eines 
glasernen  T-Kobrs  ein  Queeksilberventil  angebraclit,  und  ZAvar 
zu  dem  ZAveeke,  (lass  im  Falle  einer  griisseren  SaugAvirkung 
die  Luft  unter  der  Gloeke  sick  starker  als  nbtbig  verdiinnen 
sollte,  bier  Luft  eintreten  kbnne.  Das  Ventil  bestand  aus  zAvei 
communicirenden  Queeksilbergefassen , deren  Metallsiiulen  eben 
die  erAvunsebte  ^’er(lunnung  der  Pinnenluft  erlauliten,  bei  einer 
Steigeruug  der  Asjiiration  aber  (lurch  die  atmospliariscbe  Luft 
durchgebroclien  Avurden.  Das  dritte  Kolir  des  Stoppels  an  der 
Gloeke  ging  zuni  Quecksilber-Manometer,  um  auf  diese  Weise 
den  Luftdruck  in  Avelclier  Kaninelien  Tage  lang  fortleben 
sollten  genau  zu  eontroliren. 

In  der  Gloeke  selbst  Avar  ein  grbsseres  Glasgefass  (in 
Form  eines  niederen  Cvlinders)  angebraclit  zur  Aufnalime  des 


Ueber  den  Eintluss  der  verdiiunten  Lul't  etc. 


\’ersuelistliieres.  Darin,  imi  das  Thier  uml  seine  !Nahrun}^  von 
den  Exeretionen  fern  zu  lialten,  fand  eine  dureldiielierte  starke 
Ilolznnterlage  I’latz.  Ein  jedes  Kaninclien  bekain  bei  deni  Ein- 
legen  miter  die  (lloeke  das  fiir  24  JStiinden  niitbigej,  !' utter ; 
naeb  Ablaiif  eines  Ta^*-es  miisste  die  ne^'ative  Eressioii  stets 


Fig.  18. 


fiir  eini^e  Miniiten  aiifjiebolien  werden  bebiifs  Entfernnng  nnd 
Keini<nni^der  (doekeunddes  (das»-etasses.  An  einii^en  Kanineben 
niiicliten  wir  mm  die  Erfalirimj*-,  dass  sie  bei  den  iresebilderten 
'N'erliiiltnissen  in  der  stark  verdiiunten  Liift  der  (lloeke  aiieli  eine 
^\'oelle  bindiireli  ^’anz  ^-iit  fortleben  konnten. 


2D 
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Dr.  Desider  Kutliy: 


Die  der  Tliiere  geseliali  iiaeli  den  gewiilinlielien 

Kegelii  mit  24stiindigen  friselien  Cidtiiren.  Die  liouillonenltur 
wurde  vor  der  Amvendung  stets  aiif  Heinlieit  niikroskopis(di  iinter- 
suelit.  Die  in  die  \ena  inarginalis  des  Dlires  eingespi’itzten 
Dosen  sehwankten  zwisehen  O'^O  DOCeni.,  doeli  Aviirde  ein 
gauzes  ('nl)ikeentiineter  der  I’neinnoeoeensbriilie  niir  ein  einziges 
]\lal  angewendet,  da  es  sicli  diesinal  nni  eine  iiltere,  Aoraus- 
sielitlieii  seliA\aeliere  ('nitur  liandelte. 

A'or  der  Priifimg  des  Kiniinsses  der  JniftA'erdiinnnng  auf 
den  Yerlauf  dei’  Infection  iniissten  Avir  nns  iiber  die  Dosirbar- 
keit  der  von  Prof.  Foa  bezogenen  Pneilinoeoccnsculturen  orien- 
tiren.  Es  stellte  sick  lierans,  dass  eine  solelie  Avalirbaftig  Itestelit. 

In  4 A'ersuclien  an  je  2 Kanineben  konnte  man  selien. 
dass  von  2 init  derselben  C'nltnr  iind  Dose  geinn)ften  Kanineben 
iniiner  das  an  GeAviebt  scliAvacbere  Tliier  friilier  start);  Avenn 
aber  der  GeAvicbtsnnterseliied  mir  gering  AA  ar.  folgte  der  Tod 
des  starkeren  Tliieres  ancti  l)ald  nacb  dem  andern , Avabrend 
im  Falle  einer  griisseren  Ditferenz  im  GeAviebte  die  Zeitdanei’ 
des  Ueberlebens  seitens  des  starkeren  Tliieres  sicb  aueli  liedentend 
verliingerte. 


Nummer 

des 

V ersiiches 

Schwacheres  Thier 

Stiirkeres  Thier 

Zeitdauer  j 
des  Ueber- 
lebens 
seitens  des 
starkeren 
Tliieres  in 
Stunden 

Gewiclit 
ill  Gramm 

Lebensdauer 
iiach  der 
Impfung 
in  Stunden 

Gewiclit 
in  Gramm 

Lebensdauer 
nach  der 
Impfung 
in  Stunden 

1. 

2460 

30-0 

2600 

34-0 

4-0  1 

2. 

1850 

24-0 

1020 

28-0 

3o 

3. 

1680 

33-5 

1800 

35-0 

1-5 

4. 

1700 

15-0 

2130 

40-0 

25-0 

Xaeb  diesen  A orliintigen  Untersucbnngen  nnternabmen  Avir 
sodann,  der  ersten  Fi-age  - iilier  den  Fintinss  der  verdiinnten 
Lnft  aiif  den  Verlanf  der  geAviilmliclien  Pneinnococens- Infection 
nabe  zn  treten. 

Stets  Avnrden  ZAvei  Kanineben  mit  dersellien  Dose  eini'r 
Cultiir  gleicbzeitig  geiinjift.  Fines  der  Tliiere  blieb  nacli  der 
Infection  dranssen  in  der  geAviilinlicben  Fnft . das  amb're 
nacb  der  Kegel  das  stiirkere  — kam  sofort  nacb  ('rfolgter 


Ueber  den  J]inlluss  der  verdiinnten  Luft  etc. 
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Impfuno-  imter  die  Glocke  in  eine  verdiinnte  Atinospiiiire  von 
nngefalir  4'30  IMin.  Drnek.  Zur  Infection  diente  durcligeliends 
die  anf  gewiilinlielie  Weise  l)ei  atmosphariscliem  Drncke  er- 
zogene  Cultur  des  Ikieninoeoccns  Fraenkel. 

Die  Kesnltate  veransclianliclit  folgende  'I'abelle. 


Zahl  der 
Verauche 

Kaninchen  in  verdiinnter  Luft 

Kaninchen 

in  gewiihnlicher  Luft 

Gewicht 
des  Thieres 
in  Gramm 

1 

Zeitdauer  des 
Ablaufes  der  Infection 
in  Stunden 

Gewicht 
des  Thieres 
in  Gramm 

Zeitdauer  des 
Ablaufes  der  Infection 
in  Stunden 

1. 

1920 

Gestorben  in 

27-0 

18G0 

Gestorben  in  33’0 

2. 

2110 

?? 

29-5 

2075 

„ 30-0 

3.9 

2170 

r 

15-0 

2440 

„ 300 

4. 

1950 

55 

24-5 

1790 

„ ol'5 

5. 

830 

55 

17-5 

560 

„ 24-5 

G. 

2050 

n 

28-5 

2020 

am  Leben  geblieben 

r“ 

( . 

2120 

55 

23-0 

2055 

Gestorben  in  21’0 

8. 

2140 

n 

34-0 

2020 

„ 25-0 

9. 

2110 

55 

80-0 

2010 

u 52-0 

Von  nenn  Versiiclien  starl)  — wie  evsielitlicli  - - in 
fiin  f Fallen  das  Thier  in  der  verdiinnten  Luft  -von  der 
Infection  friilier  als  die  Controle.  Einmal  (kail  Nr.  6)  fand 
ein  Absterben  des  Controltbieres  iiberbanpt  nicbt  statt.  In  den 
iibrigen  3)  Yersnclien  iiberlebte  das  Versucbstbier  (in  der  ver- 
diinnten  Luft)  das  andere. 

Die  Snimnation  der  Ergebnissc  erlaubt  nns  zwar  einen 
entscbeidenden  Untersebied  in  deeursu  der  Infection  bei  den 
gegeljenen  A'erlialtnissen  nicbt  zu  bebanpten,  docb  muss  immer- 
bin  als  auffallende  Tbatsaclie  notirt  tverden , dass  von  9 inti- 
cirten  Kanincben,  deren  Krankheit  in  verdiinnter  Atmos])bare 
sieb  entwickclte  und  ablief,  6 frilber  gestorben  sind  als  ibre 
Controltbiere , obwold  das  Versucbskanincben  init  Ausnabme 
eines  einzigen  Fades  sclnverer  iin  Gewicbte,  mitbin  stiirker 
Avar.  Das  beisst,  Avir  miissen  den  A'erdacbt  begen , dass  die 
atniosj)b  iiri sclic  De])ression  dein  mit  rneuinoeoecus 
Fraenkel  geini])ftcn  Tbiere  eber  verderbenbringend 
als  niitzlicb  sci.  Wenn  man  dcssen  Kecbnung  triigt,  dass  in 

9 Til  diesem  einzigen  Falle  imisHte  aiis  zufalligcn  Lbigiinstigkeiten  da,=< 
selnvacliere  Tliier  unter  die  Glocke  konunen. 
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(ler  verdiiimten  Luft  die  Kesj)iratioiis-  uiid  Iddsfreciuenz  erliolit, 
die  llerzaetioji  aber  stets  ^^’cseli waelit  ist,  stelit  die  Er- 
kliinui^*'  der  l)eol)acliteteii  Verliiiltnisse  zieiidieli  nalie. 

Mit  der  Erorteruii^'  miserer  ersteii  Frage  stelit  die  zneite 
ol)  die  verdiiniite  Liift  auf  die  Yiridenz  der  g’enannten 
Mikroben  eiiieii  iiioditieirenden  Eiiiiluss  hat  oder  nielit  in 
eiifi'em  Ziisaiiimeiilian^’e. 

Desliall)  sehreiten  wir  so^'leieb  an  die  Eeselireibung’  der 
zweiti'ii  Entersueliungsreilie. 

Die  Metliodik  wai'  bier  eiiie  sebr  einfaebe.  ,Je  zuei  Eprou- 
vetten  Eonillon  warden  aas  deni  Herzblute  eines  in  Jbieinno- 
kokken-lnfeetion  jiiiigst  getallenen  Tlderes  geini])ft  and  beide 
legte  man  sofort  in  den  Hratoten  von  JJArsonval.  Fine  der 
E})roavetten  kaiii  wie  gewblinlieb  in  den  Oten,  die  andere  Jedoeh 
nebenbei  in  verdiinnte  Eaft.  Za  diesein  Zweeke  wandten  wir 
einen  grossen  eirea  dreiliterigen  (Jlaskolben  an,  weleber  am  liaise 
niit  eineni  darebbolirten  Kaatsclmkptropf  liernietiseb  verseblossen 
werden  konnte.  Dareli  die  Boliraag  setzte  ein  (llasrobr  in  das 
Innere  des  Kolbens,  an  seinem  ilasseren  Ende  mittels  eines  Stiiek- 
ebens  (Taniiniselilaaeli  armirt  (Fig.  19).  Xaeli  dem  Einlegen 
des  geinipften  Hoaillons  in  den  amgestiirzten  Kolben  warde 
die  I lalsiitfnang  laftdielit  verseblossen  and  mit  Vermittlang 
der  (Jlasrblire  ein  d beil  der  entbaltenen  Inift  (bis  za  ea.  4d0  Mm. 
I’ression)  aasgepampt.  Naeli  erfolgter  Aassaagaiig  verseliloss  ein 
Diietselibabn  den  (Jiimmiseldaaebansatz  and  sielierte  so  den 
niedrigen  Laftdraek  des  Kolbens.  Der  gauze  Ap|iarat  stand  nan 
bestiindig  im  Bratoteii  bei  derselben  d emperatai-  wie  die  Foiitrol- 
('proavette  ()b‘>"). 

Hevor  wir  aber  noeb  die  so  in  verdiiiiiiter  Laft  erzogenen 
(diltaren  zar  Anvendaiig  braebtcn  , wollten  wir  ans  stets  von 
dem  Aaircebtblcilien  der  geriiigen  I’ression  im  Innern  des 
Kolbens  iiberzeagen,  was  mittels  eines  Manometers  aaeb  regel- 
iniissig  geseliab.  Der  Verlast  an  Eattverdiinnang  betrag  biiinen 
24  Standen  gewdimlieb  0 oder  erreiebte  einen  lidebst  anan- 
sebidielien  M'ertb. 

Es  warden  9 Versaehe  an  18  Kanineben  gemaebt.  Die  aii- 
gewendeten  ('altaren  standen  48  120  Standen  in  dem  nratolen. 

Die  Imjd'anggesebab  selbstvc'rstandieb  mit  alien  ndtbigen  Faatelen. 
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Die  nun  tbl^ende  Tabelle  ji;ewalirt  iil)er  die  Versuelie 
( )rientirung. 


In  verdUnnter  Luft  erzogene 

In  atmospbariseber  Luft  erzogene 

Cultnren 

Cultnren 

Zahl  der 
Versuche 

Qewicht  des 
Kanincbens 
in  Gramm 

Alter  der 
Cultur 
in  Stunden 

Zeitdauer 
des  Ablaufes 
der  Infection 
in  Stunden 

Gewicbt  des 
Kanincbens 
in  Gramm 

Alter  der 
Cultur 
in  Stunden 

Zeitdauer  ‘ 
des  Ablaufes 
der  Infection 
in  Stunden 

1. 

2170 

48 

t 30'5 

2250 

48 

t28  0 

2. 

1950 

48 

50-0 

2210 

48 

29  0 

3. 

1G80 

72 

370 

1780 

72 

29-5 

4. 

I860 

72 

370 

1880 

72 

290 

0. 

2500 

120 

am  Leben 
geblieben 

2540 

120 

450 

G. 

1440 

96 

30-34') 

1760 

96 

0 

1 

Oi 

7. 

2000 

48 

32-0 

2160 

48 

320 

8. 

1910 

72 

32-0 

1940 

72 

36-40') 

9. 

2090 

48 

23-5 

2160 

48 

25-0 

Nun,  Avir  selien,  dass  melir  als  die  Iliiltte  der  init  in  ver- 
diinnter  Lnt't  erzooenen  Cultnren  infieirten  Tliiere  ilir  Control- 
kaninelien  iil)erlehten , obwolil  iininer  die  leieliteren , also 
seliwaelieren  Tliiere  mit  der  verdiinnten  Luft-Cultur  •'•einiplt 
Miirden.  In  einoni  der  ^'ersuelle  (Xr.  b)  starli  das  (,'ontrolkanin- 
(dien,  wiilirend  von  einer  Cnltur  desselben  rrsprnn^^es,  desselben 
Alters,  nur  bei  ^•erin<j:er  baroinetriscber  Dression  erzo^en,  das 
^'ersuellstbier  am  Leben  blieb.  Tm]  dies  «:esebab  mit  einer 
unserer  Ultesten  ('ultnren , welcdie  scbon  120  Stunden  in  dem 
Ofen  standen.  In  dem  Versuelie  Xr.  2 iiberlebte  das  mit  ver- 
diinnter  Luft-('ultur  ^eimpfte  Tiber  urn  so  bedeutend  lang-e  Zeit 
sein  Controlkanineben , dass  eine  derarti^e  Differenz  bei  den 
oben  an^^e^i’ebenen  vorliiuti<’-en  Controlversueben  zwiseben  zwei 
Kanineben  sieb  iiberbaupt  nielit  vorfand.  Im  Versuelie  Xr.  0 
starben  beide  Tliiere  in  der  Xaelit.  Die  wabrsebeinliebe  Difterenz 
in  der  Zeit  ilires  Ablebens  betrii^^t  seliwerlieb  melir  als  vier 
►Stunden.  Doeli  wenn  man  bedenkt,  dass  das  ('ontroltliier  (^^e- 
impft  mit  der  normalen  Cnltur)  uni  H20  (inn.  seliwerer  war, 
muss  aueb  in  diesein  Fade  bei  dem  fast  ^jleietizeiti'^en  Eintritt 
desTodes  aufeine  Attenuation  des  Fneunioeoeeus  f>:edaelit  werden. 

‘)  Um  Mitternacht  war  das  Tliier  nocli  lebliaft , in  gnter  Lage,  uin 
t)  Uhr  morgens  aber  bereits  todt  gefunden. 
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Iiii  Versudie  Nr.  7 verseliieden  die  Tliiere  in  derselben 
Stimde,  doeli  aneli  liier  ^val•  das  niit  verdiinnter  Lnft-Cultur 
geiiii})fte  Kaninelien  leiehter. 

Die  Kesultate  dieser  I ditersueliungen  lassen  aiif  eine  Diniiniia- 
tion  der  Viruleiiz  seitens  des  FraenkeViHi\m\  Pneiinioeoecus 


Fig.  19. 


sell  Hessen , ini  Fade  es  in  einer  imr  eirea  430  Mm.  lig  Pres- 
sion  entsprechende  Atmosjiliare  erzogen  Avird.  Die  DiHerenz  ist 
jedocli  zwiselien  die  vergleichbaren  Einlieiten  zu  gering,  inn  den 
Satz  als  sieher  binstellen  zn  kunnen,  Adelmelir  werden  ivir  recdit 
liandeln , Avenn  AAdr  es  als  Avalirselieinlich  bezeielinen  imd  die 
endgiltige  Fiillnng  der  Frage  Aveiteren  Versueben  iibcrlassen. 
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Um  zu  entsclieiden , ob  die  abgeschwacbte  Virulenz  die 
Fmcnl'eV^ohm  Pnenraokokken  niclit  etwa  von  einer  allzugrossen 
Veranderung  in  der  quantitativen  Proportion  der  Luftljestand- 
tlieile  lierstainnie,  niusste  icli  den  Lnftinlialt  des  Kolbens  analy- 
siren.  leb  setzte  2,  einmal  sogar  3 geimpfte  Eprouvetten  binein 
uiid  Hess  den  Kolben  so  in  dein  Brutofen  48  Stunden  steben. 
Uin  dann  fur  die  Analyse  daraus  Luft  zu  erlialten,  Hess  icb  frtiber 
dureb  die  oben  l)esebriebene  Glasridire  so  viel  Quecksilber  in 
das  umgestiirzte  Gefass  eintreten , bis  die  Pression  der  verdiinnten 
Luft  des  Kolbens  auf  die  llbbe  des  atmospbariscben  Druekes 
gelangt  ist.  Nacbdeni  nun  der  Quetsebbalm  die  Coninmnieation 
zuin  Inneren  des  Kolbens  A\  ieder  geseblossen,  kebrten  vir  den- 
selben  in  die  reebte  Htelluug  um  und  entnabmen  zur  ILcmpd' 
Analyse  die  nidbige  Luftmenge.  Es  fanden  sicb  darin  20'55"/o 
Oxygen  uud  0'2“/o  GOg.  Die  in  den  Versucben  beol)ac*btete 
Differenz  zwiseben  den  verscbiedcn  erzogenen  Gulturen  des 
Pneumococcus  kann  daher  einer  starken  Verunreinigung  der 
Luftmenge  des  Kolbens  kaum  zugeselirieben  werden. 

Diese  Ibitersucbungen , welche  wir  aus  der  Gelegenbeit 
eines  auf  der  8pitze  des  ]\loute  Rosa  sicb  entwickelten  Falles 
von  Pneumonie  einleiteten , fubrten  uns  — wie  ersicbtlich  — 
in  eine  breite  und  wicbtige  Balm  von  Studien.  iVleines  AVissens 
Avurden  bislier  tiller  die  AVirkung  des  verminderten  Luftdrnekes 
auf  die  patbogenen  Alikroorganismen  keine  A^'ersucbe  gestellt. 
End  dock  scbeint  die  Erage  einer  eingebenden  Eriirterung  wertb 
zu  sein. 

Zwei  Gaclien  resultiren  aus  den  bescbriebenen  vorlautigen 
rntersucbungen : 1.  Die  Kaninclien,  Avelcbe  nacb  der  Pneumo- 
coccus-Infection sofort  in  stark  verdiinnte  Luft  gesetzt  und  dort 
gcbalten  Avurden , starben  meistcns  eber,  als  ibre  draussen 
kriinkelndeu  Controlen.  Es  erfolgt  ein  rascberer  Tod  in  der 
diinnen  Luft , ol)Avobl  Avir  andererseits  in  einer  zAveiten  I’nter- 
sucliimgsreilie  als  bbcbst  Avalirsebeinlicli  fanden,  dass  dieA4rulenz 
der  geiiannten  Alikrol)en  sicb  dureb  deren  Erziebung  in  derselben 
Luftverdunmmg  berabsetzen  liisst. 

Dieser  letztere  Lmstand  ist  um  so  auffalleuder,  als  bis- 
ber  der  Fraenl-cV^oXxo,  Pneumococcus  fiir  einen  facultativen  Anae- 
roben  gait.  Sicherlicb  liatten  Avir  - um  die  rntersucbungen 

Fortschritte  der  Hydrother.apie.  22 
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zu  eoiiipletiren  — noeli  Versuclie  maclien  miissen , wobei  die 
Tension  des  Oxygens  normal  geblieben  ware  und  nur  die  atmo- 
s})liariselie  I’ression  eine  Verminderung  erlitten  liiitte.  Zu  dieseni 
Zweeke  biitte  eine  Miselmng  von  N und  0 dienen  kbnnen. 
I loffentlieli  werde  icb  in  der  Lage  sein,  micb  mit  der  Frage 
aueb  naeli  dieser  Kielitung  bin  befassen  zu  kbnnen. 

Zu  dem  am  Monte  Kosa  l)eobaebteten  Falle  von  Fneu- 
monie  zuriickgekebrt,  denke  icli  folgende  Bemerkungen  maelien 
zu  kiinnen:  Die  Infection  in  der  verdiinnten  Luft  Avar  weniger 
intensiv  als  Avilre  sie  im  Tieflande  erfolgt,  dock  es  gestaltete 
sieli  der  Deeursus  der  Kranklieit  trotzdem  als  ein  scliwerer, 
wozu  die  Ursaelie  derselbe  Umstand  — die  barometriscbe  l)e- 
])ression  — mit  ilirer  Debilitas  cordis  bot. 


Druck  von  Gottlieb  Gislcl  & Comp,  in  Wien. 
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